Glasgow  University  Library 


Geschieht  e 


der 


neueren  Heilkunde 


t 

v  o  n 


D».  J.  F.  C.  KECKER  ? 

ordentlichem  Professor  der  Heilkunde  an  der  Friedrich  -  "Wilhelms  -  Universität  zu 
Berlin,  Mitglied  der  medieinischen  Ober- Exaininations  -  Commission,  der  Alcademi« 
der  Wissenschaften  und  Künste  in  Xyon.  der  Akademie  der  Medicin  in  Paris,  der 
Akademie  der  Wissenschaften  und  Künste  in  Dijon,  der  nrediciuisch  -  cliiriirgischen 
Akademie  in  Wilna  und  anderer  gelehrten  Gesellschaften  in  Albanv,  Berlin,  Bonn, 
Dijon.  Dresden,  Erlangen,  Hanau,  Heidelberg,  Kopenhagen,  Leipzig,  London, 
Lyon,  Marseille,  Metz,  Jieapel,  Jfcw-York,  Offenburg.  Philadelphia,  Stockholm, 
Toulouse.  Warschau  und  Zürich  Mitglied,  Ehrenmitglied  und  Correspoudenten. 


Erstes  Buch.  Die  Volkskrankheiten  von  1770. 
Zweites  Buelt.    Die  Wiener  Schule. 


BEBLISf, 

Verla»;  von  Tliood.  Christ.  Friedr.  EnsJin. 

i  8  ?,  <). 


Vorrede. 


So  wenig  die  Heilkunde  im  Stande  ist,  vom 
Ursprung  und  Verlauf  der  Krankheiten  unter 
den  Völkern  Rechenschaft  zu  geben,  so  offen- 
bar sind  ihre  Bearbeiter  auf  dem  rechten  Wege 
gewesen,  wenn  sie  dieselben  als  Lebenserschei- 
nungen einer  Gesammtheit  betrachteten.  Was 
hervorragende  Geister  in  der  Heilkunde  Un- 
vergängliches geleistet  haben,  das  ist  ihnen  nur 
vermöge  dieser  umfassenden  Ansicht  gelungen, 
ja  es  ist  ohne  eine  solche  Ansicht  kein  höhe- 
res Verdienst  um  die  Wissenschaft  vom  Le- 
ben überhaupt  denkbar.  Man  sage  immerhin, 
der  Arzt  bedürfe  keines  höheren  Standpunk- 
tes: der  Gesichtskreis  eines  Adlers  wird  immer 
ein  anderer  sein,  als  der  eines  Sperlings  im 
Staube  der  niederen  Luftschichten.     Nie  hat 
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die  Heilkunde  eine  bessere  Richtung  genom- 
men, wenn  die  Beobachtung  des  Untergeord- 
neten nicht  von  höheren  Rücksichten  geleitet 
wurde. 

Wiewohl  aber  alle  Erkenntnifs  des  kran- 
ken Lebens  durch  die  Auffassung  im  Grofsen 
an  Klarheit  augenscheinlich  gewonnen  hat,  so 
sind  doch  die  Beobachtungen  durchgehender 
Lebensstimmungen  —  der  Constitutionen,  wie 
man  sie  nennt  —  selten  weiter,  als  über  die 
Lebensdauer  einzelner  Männer  hinaus  fortge- 
setzt worden,  und  der  Aufgabe,  welche  sich 
die  historische  Pathologie  unserer  Tage  stellen 
mufs:  das  menschliche  Leben  als  ein  ununter- 
brochenes, untheilbares  Ganzes  zu  betrachten, 
und  demgemäfs  die  Aufeinanderfolge  der  Le- 
bensstimmungen, mit  ihren  Ergebnissen,  den 
sich  immer  wieder  anders  gestaltenden  Krank- 
heiten, zur  Anschauung  zu  bringen,  hat  noch  nie- 
mals eine  geregelte  Thätigkeit  gelehrter  Aerzte 
entsprochen.  Was  wir  auf  diesem  fr.uchtbad 
ren,  der  geistvollsten  Bearbeitung  fähigen  Felde 
besitzen,  sind  nur  Bruchstücke :  meine  feigenefl 
Arbeiten  schlage  ich  nicht  höher  an.  als  Vefc 
sucIk',  zufrieden,  wenn  sie  jetzt  und  in  Zukunft 


ihre  Bedeutung  als  Theile  eines  Ganzeil  be- 
haupten können. 

Es  giebt  noch  eine  andere  Erkenntnils  der 
Lebensstimmungen  der  Völker,  welche  sich 
von  der  in  Thatsachen  anschaulich  dargeleg- 
ten durch  mindere  Klarheit,  wenn  auch  nicht 
wesentlich  unterscheidet;  es  ist  die,  welche  sich 
in  den  Lehrgebäuden ,  in  den  Schulen  der 
Aerzte  offenbart.  Keine  einseitige  Anschauung 
der  Natur,  folglich  auch  keine  vorwaltende  Heil- 
art, hat  sich  jemals  geltend  gemacht,  in  wel- 
cher nicht  eine  entschiedene  Regung  im  all- 
gemeinen Lebensgange  bemerkbar  wäre.  Die 
besten  Heilarten  waren  immer,  in  denen  sich 
das  vielseitigste  Verständnifs  der  Natur  zu  er- 
kennen gab,  so  weit  auch  ihre  Urheber  von  den 
Grundsätzen  anderer  Schulen  abgewichen,  und 
so  treffend  sie  von  ihren  Nachfolgern  wider- 
legt worden  sind,  die  sich  in  irgend  einem  an- 
deren Elemente  bewegten.  Man  kann  daher 
durch  tieferes  Eingehen  in  die  Natur  der  Dinge, 
wie  in  das  Wesen  der  menschlichen  Erkennt- 
nils, welche  zunächst  von  einem,  seiner  fasl 
uhbewufsten  Natursinn  geleitet  wird,  bis  zur 
Anschauung  erweisen,  dafs  gerade  die  besten 
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Lehrgebäude  der  Aerzte  sich  durch  die  Natur 
selbst  gestaltet  haben,  und  von  menschlichem 
Scharfsinn  nur  das  Aeufsere  zum  innern  Kern 
der  Naturbeobachtung  hinzugethan  worden  ist. 

Hieraus  ergiebt  sich,  dal's  die  Natur  selbst,  | 
wie  sie  sich  in  den  wechselnden  Lebensstim- 
mungen der  Menschen  offenbart  hat,  und  nichts  ; 
anderes,  als  der  erste  Mafsstab  aller  ärztlichem 
Lehren  und  Schulen  betrachtet  werden  mufs. 
In  diesem  unbestreitbaren  Grundsatz  ist  denn 
historischen  Studium  der  Heilkunde  die  Rieh-  i 
tung  vorgezeichnet,  die  es  zu  nehmen  hat.  Es- 
bewegt  sich  nicht  in 4  einer  weitschichtigen,  un- 
praktischen Gelehrsamkeit,  es  ist  wesentlich  und! 
an  sich  ein  Naturstudium,  mit  gleichen  Rech- 
ten wie  alle  übrigen  Naturstudien,  denen  es-i 
am  wenigsten  in  den  Anforderungen  an  seine 
Bearbeiter  nachsteht.  In  der  Natur  der  Krank- 
heiten ist  bei  aller  Beständigkeit  der  Grund-: 
gesetze,  Wechsel  und  Entwickelung:  Diese  soll! 
erkannt,  soll  wissenschaftlich  dargestellt,  die 
ärztlichen  Lehren  sollen  nach  ihr,  nicht,  nach 
einseitigen  Menschensatznngen  beurtheilt  wer- 
den.   Nun  behaupte  man  nicht  ,  eine  solche 
Darstellung  sei  menschlichen  Kräften  unaus- 
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lührbar:  ernste  historische  Forschung  dringt 
tief  ein,  und  es  gelingt  durch  sie  über  Zeiten 
-und  Erscheinungen  Licht  zu  verbreiten,  die  in 
anscheinend  undurchdringliches  Dunkel  gehüllt 
sind.  Vom  Beginn  der  wissenschaftlichen  Heil- 
kunde bis  auf  diese  Tage  kann  also  die  histo- 
rische Pathologie  die  vorwaltenden  Lebensstim- 
mungen, mit  den  in  allen  Zeitaltern  hervortre- 
tenden Krankheiten  darstellen,  sollte  dies  auch 
in  dunkelen  Abschnitten  nur  durch  die  Cha- 
raktere erforschter  Krankheiten  selbst  gesche- 
hen können;  sie  vermag  es,  diesen  grofsartigen 
Maßstab  der  Natur  an  die  Lehren  und  Schulen 
der  Aerzte  aller  Zeiten  anzulegen. 

In  diesem  Sinne,  und  demgemäfs  in  der 
Ueberzeugung,  clals  die  Geschichte  der  ärzt- 
lichen Lehren  mit  der  historischen  Patholo- 
gie Hand  in  Hand  gehen  müsse,  habe  ich  in 
dem  vorliegenden  Werke  den  Versuch  gewagt, 
einen  inhaltschweren  Theil  der  neueren  Ge- 
schichte darzustellen,  indem  ich  zuvörderst  eine 
alte  Schuld  der  Aerzte  abtrage,  die  Volkskrank- 
beiten  von  1770  der  Vergessenheit  zu  entrei- 
ße», die  als  eine  höchst  bedeutsame,  die  Völ- 
ker vom  Ganges  bis  in  die  Urwälder  von  Nord- 
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america  umlassende  Gesammterscheinung  bis 
jetzt  noch  nicht  erkannt  worden  sind.  Man 
wird  statt  dieses  Werkes  den  dritten  Band  mei- 
ner Geschichte  erwartet  haben,  und  ich  würde 
die  Vorwürfe  der  Freunde  des  historischen  Stu- 
diums der  Heilkunde  reichlich  verdienen,  wenn 
ich  nicht  ein  höheres  Ziel  im  Auge  gehabt  hätte, 
als  die  ununterbrochene  Vollendung  eines  Wer- 
kes, dem  ich  eine  noch  bessere  Aufnahme  zu 
bereiten  hoffe,  wenn  ich  mich  nicht  durch 
Worte,  sondern  durch  Untersuchungen  wie 
die  gegenwärtigen,  über  die  Bedeutung  und 
den  Umfang  des  historischen  Studiums  über- 
haupt ausgesprochen  haben  werde.  Dafs  über- 
all der  pathologische  Theil  der  Heilkunde,  wie 
andere  Naturstudien,  die  ihm  längst  vorange- 
eilt sind,  seiner  selbst  wegen  betrieben  würde, 
kann  man  von  dieser  Zeit  nicht  behaupten,  die 
sich  am  meisten  ihres  praktischen  Sinnes  rühmt, 
d.  h.  einer  entschiedenen  Neigung,  alle  Studien 
auszuschliefsen,  deren  unmittelbarer  Nutzen  für 
den  täglichen  Gebrauch  nicht  einleuchtet.  Al- 
lein die  Natur  will  den  inneren  Zusammenhang 
ihrer  Offenbarungen  erkannt  wissen,  und  ent- 
hüll! sich  keinem  kleinlich  technischen  Streben. 


das  nicht  selten  alles  für  die  Wissenschaft  ge- 
than  zu  haben  glaubt,  wenn  es  die  Strahlen 
der  sinkenden.  Sonne  abhält,  um  das  Licht  des 
aufgehenden  Mondes  durch  farbiges  Glas  auf- 
zufangen.   Die  Krankheiten,  und  somit  auch 
die  Lehren  der  Spanne  von  Zeit,  auf  welche 
unser  Leben  beschränkt  ist,  wurzeln  tief  in  der 
Vergangenheit,  und  so  ergiebt  es  sich  leicht, 
dafs  alle  die  vielfältigen  Geisteskräfte,  die  sich 
einseitig  nur  in  der  Gegenwart  regen,  in  ihrer 
Selbstgenügsamkeit  keinen  Ersatz  für  die  ge- 
ring geachtete  und  unter  ihnen  verkümmernde 
ärztliche  Gelehrsamkeit  finden  können,  die  nichts 
anderes  ist,  als  die  selbstbewufste  Ausbildung 
des  Natursinns  an  den  Mustern  und  Erschei- 
nungen der  Vorzeit.  Ein  Ueberblick  über  die 
europäischen  Schulen  zeigt  ganz  deutlich,  dafs 
man  die  Bedeutung  des  historischen  Studiums 
der  Heilkunde,  ungeachtet  einiger  nichtssagen- 
den Zugeständnisse,  im  Allgemeinen  verkennt. 
Höchstens  wird  es  nur  geduldet,  und  Berlin 
ausgenommen,  wo   durch  die  Weisheit  des 
Königs  dafür  eine  Nominalprofessur  besteht, 
fast  nirgends  mit  reger  Theilnahme  gefördert. 
Wäre  dem  anders,  so  würde  ich  meine  bis  in 
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das  Mittelalter  reichende  Geschichte  der  Heil- 
kunde schon  längst  fortgesetzt  haben,  gewifs, 
auch  die  entfernt  liegenden  Erscheinungen  in 
ihrem  Zusammenhange  mit  dem  Ganzen  er- 
kannt zu  sehen,  —  so  aber  kam  es  mir  weni- 
ger darauf  an,  die  Abhängigkeit  der  Heilkunde 
des  Mittelalters  von  der  griechischen  darzustel- 
len, als  die  Bedeutung  der  historischen  Patho- 
logie durch  monographische  Untersuchungen 
zur v  Erkenntnifs  zu  bringen ,  und  indem  ich 
jetzt  noch  einen  Schritt  weiter  gehe,  meine 
Leser  mitten  in  eine  Gruppe  von  Krankheiten 
einzuführen,  die  in  die  neueste  Zeit  hineinra- 
gen, und  den  ausgesprochenen  Grundsatz  der 
ärztlichen  Geschichtforschung  in  der  Darstel- 
lung der  neueren  Lehren  und  Schulen  geltend 
zu  machen.  So  viel  von  dem  vorliegenden 
Werke,  das  ich  ungeachtet  seiner  abweichen- 
den Form,  und  des  grofsen  Zwischenraumes 
zwischen  der  dort  abgebrochenen  und  der  hier 
begonnenen  Forschung  als  eine  Fortsetzung 
des  früheren  betrachtet  zu  sehen  wünsche. 

Die  Staaten  haben  das  gröfste  Interesse 
an  der  Ausbildung  der  historischen  Pathologie. 
Ihre  Sorge  geht  am  meisten  auf  die  allgeme? 


nen  Erkrankungen,  für  diese  haben  sie  Ge- 
setze zu  geben,  welche  nicht  heilsam  sein  kön- 
nen, wenn  sie  nicht  der  Natur  entsprechen. 
Nun  vollenden  die  Volkskrankheiten  ihre  Ent- 
wicklung nur  in  längeren  Zeiträumen,  viele 
in  Jahrhunderten,  die  einzelnen  Epidemieen 
aber  sind  nur  als  Ausbrüche  aussetzender  krank- 
hafter Zustände  zu  betrachten,  die  einzeln  für 
sich  aufgefafst,  eben  so  wenig  zur  Erkenntnifs 
des  Gesammtübels  führen,  wie  aus  einem  ab- 
gesonderten Anfall  eines  Wechselfiebers  eine 
Uebersicht  über  den  Verlauf  und  die  Bedeu- 
tung der  ganzen  Krankheit  gewonnen  werden 
kann.    Es  ist  also  offenbar,  dafs  die  Naturge- 
schichte der  Volkskrankheiten  nicht  durch  die 
klinische  Pathologie,  die  sich  mit  dem  Einzel- 
nen beschäftigt,  sondern  nur  durch  die  histo- 
rische Pathologie  erkannt,  werden  kann,  weil 
die  Erfahrung  aller  Jahrhunderte  befragt  wer- 
den mufs.   So  wäre  es  mithin  nicht  nur  wün- 
schenswerth,  sondern  selbst  nothwendig,  dafs 
die  Akademieen  und  Universitäten,  die  in  allen 
wissenschaftlichen    Bestrebungen  vorangehen 
sollen,  dem  historischen  Studium  der  Heilkunde 
die  ihm  gebührende  und  schon  zu  lange  entzo- 
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gene  Aufmerksamkeit  zuwenden.  Es  kommt 
an  den  Hochschulen  nicht  blofs  darauf  an,  prak- 
tische Aerzte  auszubilden,  sondern  auch  dieje- 
nigen, die  dessen  fähig  sind,  in  das  Innere  der 
Wissenschaft  einzuführen,  ohne  welche  aller 
praktische  Unterricht  seelenlos  ist.  Dies  gelingt 
aber  am  besten,  wenn  man  die  grofse  Aufgabe 
zu  lösen  sucht,  die  Heilkunde  durch  histori- 
sches Studium  aus  sich  selbst  aufzubauen. 
Berlin,  den  Ii  September  1838. 
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ERSTES  BUCH. 


Die  Volkskrankheiten 

von  1769  bis  177». 


I. 

Die  Pest  im  südöstlichen  Europa. 


1.    In  der  Moldau  und  Wallache!. 

Am  siebenundzwanzigsten  März  1769  zog  ein  osma- 
nisches  Heer  kriegslustig  und  geräuschvoll  aus  Con- 
stantinopel,  den  Russen  entgegen,  die  vier  Wochen 
später  den  Dniester  überschritten. 

Die  Hauptheere  wurden  während  des  ganzen  Jah- 
res nicht  handgemein,  doch  litten  sie  deshalb  nicht 
weniger  vom  Ungemach  des  Krieges.  Lagerfieber 
und  Ruhren  herrschten  unter  den  Russen,  noch  ehe 
sie  fremdes  Gebiet  erreicht  l),  und  noch  gröfseres  Ver- 
derben drohete  den  Türken,  sobald  sie  nur  ihre  Haupt- 
stadt verlassen  hatten.  Denn  schon  im  Lager  bei 
Daud  Pascha  gesellte  sich  ihnen  der  Hunger  zu,  und 
wohin  sie  der  Fahne  des  Propheten  folgten,  bezeich- 
neten sie  die  Heerstrafse  mit  frischen  Gräbern  2).  Des 
Krieges  unkundig,  und  verweichlicht  durch  einen  drei- 
ßigjährigen Frieden,  verachteten  sie  ruhmredig  den 
Feind,  und  träumten  von  leichten  Siegen  in  einem 


I)  Orräus,  p.  229.  —  2)  Resmi  Achmed,  S.  94. 
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T.    Die  Pest 


Lande,  wo  die  Spannkraft  des  Körpers  gelähmt  und 
die  Tapferkeit  ohnmächtig  wird  durch  einen  Anhauch 
von  Krankheit,  dem  seit  der  Herrschaft  der  Römer 
kein  fremdes  Volk  auf  die  Dauer  hat  widerstehen  kön- 
nen. Durch  die  Unerfahrenheit  der  Heerführer  waren 
die  nöthigen  Zurüstungen  versäumt  worden,  und  was 
die  Sorglosigkeit  geschadet,  ward  durch  bösen  Wil- 
len verschlimmert.  Die  Vorräthe  des  Landes  reichten 
nicht  hin,  und  es  wird  versichert,  man  hätte  den  Zwie- 
back von  vestocktem,  mit  Erde  vermischtem  Mehl  be- 
reitet, so  dafs  die  Krieger,  von  Mangel  erschöpft,  oder 
von  der  Todeskost  langsam  vergiftet,  die  ihnen  von 
arglistigen  Unternehmern  gereicht  wurde,  zu  Hunder- 
ten, ja  zu  Tausenden  verschmachtet  wären  ').  Ermat- 
tet und  mit  gelichteten  Reihen  durchzogen  sie  das  öde 
Land  jenseits  des  Ralkans,  und  tödtliche  Fieber  wiithe- 
ten  schon  längst  unter  ihnen,  als  sie  an  den  Ufern  der 
Donau  und  des  Pruths  ihre  Zelte  aufschlugen  7).  Drei- 
wöchentlicher Vorbereitungen  bedurften  sie  zum  Do- 
nauübergang 3),  während  dieses  Aufenthaltes  aber  be- 
schleunigte die  sengende  Sommerhitze  den  Ausbruch 
mörderischer  Krankheiten,  die  ihnen  jenseits  in  der 
Ebene  von  Kartal  unter  steigendem  Ungemach  von 
Tae-  zu  Tase  verderblicher  wurden.  Der  Herbst  kam 
heran,  und  ohne  Kampf  beendeten  sie  ihren  ersten 
Feldzug  mit  mühseligem  Hin-  und  Herziehen  in  Bess- 
arabien. 

Von  den  Krankheiten,  welche  im  östlichen  Do- 
naugebiet  Kriegsheere  befallen,  sind  die  einheimischen. 
Wechselfieber  die  mächtigsten.   Unvermeidlich  bei  ih 
rem  ersten  Auftreten,  und  bei  den  meisten  unheilbar 


1)  Resmi  Achmed,  S.  88.  -  2)  Ebend.  S.  109. 
.5)  Bei  Isakdscua.  Kbend. 
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in  der  giftschweren  Luft,  welche  sie  hervorgerufen, 
zerstören  sie  die  kräftigsten  Körper,  sie  fügen  sich 
leicht  in  jede  Gestalt  der  Bösartigkeit,  und  während 
die  Nerven  ihren  Angriffen  unterliegen,  zeigt  die  Ge- 
sichtsfarbe die  Entmischung-  des  Blutes  wie  die  Zer- 
rüttung der  Eingeweide.  Sie  theilen  ihre  Herrschaft 
mit  mörderischen  Ruhren,  welche  mit  ihnen  aus  dem- 
selben Grundleiden  entspringen,  nicht  lang-e,  so  gesel- 
len sich  ihnen  Fleckfieber  hinzu,  und  haben  diese  erst 
festen  Fufs  gefafst,  so  zeigt  sich  unvermuthet  die  Pest, 
und  durchbricht  nach  allen  Seiten  die  Schranken  der 
Vorsicht. 

Es  hat  memand  darauf  geachtet,  in  welcher  Folge  Krankheiten 
diese  Lagerkrankheiten  über  die  Türken  hereinbrachen. im  Heei!eCliei 
Wir  wissen  nur,  dafs  die  Seuchen  bald  nach  dem  Aus- 
zuge des  Heeres  in  gleichem  Mafse  um  sich  griffen, 
als  der  Mangel  zunahm,  und  so  mög-en  denn  schon 
vor  dem  Uebergange  über  die  Donau  die  bösartigsten 
Fieber  die  Herrschaft  der  Pest  vorbereitet  haben.  Dem 
äufsersten  Ungemach  erlagen  die  Türken  bei  Chan- 
teppe  l)  am  Pruth  und  Bender  in  Bessarabien;  sie 
mufsten  es  aufgeben,  sich  jenseits  der  Donau  zu  halten, 
und  der  Zorn  des  Grofsherrn  traf  den  unkriegerischen 
Heerführer  2). 

Während  nun  die  Türken  den  Sommer  leidend 


1 )  Einige  Meilen  von  Jassy.  Ebend.  S.  109.  92.  —  Resmi 
Achmed,  hat  als  vornehmer  Beamter  den  Wezir  in  dem  gan- 
zen Feldzuge  begleitet,  und  als  Augenzeuge  die  schätzbarsten 
Angaben  hinterlassen.  Die  Pest,  versichert  er,  soll  gleich  zu 
Anfang  ausgebrochen  sein  (S.  91.),  doch  hat  er  ofl'enbar  keine 
genaue  Kennlnifs  von  Krankheiten,  und  ansteckende  Fieber 
schwerlich  von  der  Pest  unterschieden. 

2)  Emin  Pascha.  Sein  Nachfolger  wurde  der  nachher 
genannte  M  oldawantsch  i  Ali  Pascha,  und  bald  nach  dem 
Falle  von  Cholzim  erhielt  Chalil  Pascha  den  Oberbefehl. 
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und  thatenlos  hinbrachten,  und  der  Tod  sie  in  wach- 
sender Anzahl  niederstreckte,  versuchten  die  Russen 
unter  Galitzin  ihren  zweiten  Angriff  auf  die  Feste 
Chotzim,  d.  10.  Juli  1769.  Sie  wurden  von  dein  ta- 
pfern  Ali  Pascha  mit  Verlust  über  den  Dniester  zu- 
rückgetrieben (d.  12.  August),  die  Türken  verfolgten 
sie  über  den  Flufs,  doch  hielten  sie  jenseits  nicht  lange 
Stand,  und  als  am  7.  September  der  Dniester  über- 
tretend die  Brücke  weggerissen  hatte,  kamen  die  mei- 
sten von  ihnen  fliehend  in  den  Wellen  um,  und  von 
Hunger  erschöpft  verliefsen  die  übrigen,  an  allem  Er- 
folge verzweifelnd  die  bis  dahin  muthig  vertheidigte 
Festung.  Galitzin  zog  ohne  Schwertstreich  ein,  und 
das  Kriegsglück  schien  sich  nach  langem  Zögern  den 
russischen  Waffen  zugewandt  zu  haben,  so  dafs  die 
Eroberung-  der  Moldau  bis  in  den  Spätherbst  vollen- 
det werden  konnte  Indessen  blieb  dies  günstige 
Ereignifs  nicht  ohne  herbe  Beimischung,  und  bald  ent- 
wickelten sich  die  Keime  unsäglichen  Mifsg-eschicks. 
Pest  unter  den  Truppen  wurden  nach  allen  Seiten  ausgesandt, 
Russen m  Gal- um  (jen  fliehenden  Feind  zu  vertreiben,  und  so  ge- 

lacz.  ° 

rieth  eine  Abtheilung  Russen  mit  einem  versprengten 
Türkenhaufen  bei  Gallacz  an  der  Donau  2)  zusam- 
men. Das  Gefecht  war  hitzig,  und  endete  mit  der 
Einnahme  des  Ortes  und  der  Gefangennehmung  vie- 
ler Türken,  welche  den  Fürsten  Maur o cord ato, 
den  Hospodaren  der  Moldau  mit  sich  führten  3).  Der 
russische  Befehlshaber  4)  legte  eine  Besatzung  in  die 
Stadt,  und  liefs  sofort  seine  Verwundeten  und  Kran- 


1)  Resmi  Achmed,  S.  117  —  125. 

2)  Zwischen  den  Mündungen  des  Prath  und  des  Sereth  an 
der  südlichen  Gränze  der  Moldau.  —  3)  Orräus,  p.  1.  2. 

4  )  Obcrstlicutcuant  Fabrician,  der  auch  bei  anderen  Ge- 
legenheiten rühmlich  genannt  wird. 
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ken  in  den  Häusern  unterbringen,  nichts  argwöhnend 
von  der  Pest,  welche,  wie  nachher  verlautete,  aus  Con- 
stantinopel  auf  türkischen  Schiffen  kürzlich  hereinge- 
bracht sein  sollte  l).  Wenige  Tage  darauf  starben 
einige  Russen  mit  unzweifelhaften  Merkmalen  dieser 
Krankheit,  worauf  die  Stadt  sogleich  geräumt  wurde, 
und  man  sich  eiligst  vor  dem  neuen  Feinde  zurück- 
zog, der  sich  unsichtbar  in  die  Reihen  der  Krieger 
eingeschlichen  hatte.  Auf  dem  Wege  nach  Jassy  ver- 
schwand jede  Spur  der  Pest,  selbst  unter  der  griechi- 
schen Bevölkerung  von  Gallacz,  die  dem  Zuge  der  Rus- 
sen folgend,  sich  in  entfernte  Ortschaften  vertheilte  5), 
und  so  überredete  man  sich  leicht,  dafs  man  ohne 
Grund  Verdacht  geschöpft,  und  irgend  eine  andere 
Krankheit  die  plötzlichen  Todesfälle  in  Gallacz  ver- 

anlafst  habe  3). 

So  hielt  man  denn  auch  in  Jassy  jede  Vorsicht  In  Jassy. 
für  nutzlos,  die  von  Gallacz  zurückgekehrten  Truppen 
wurden  ohne  Bedenken  in  die  Häuser  der  Einwohner 
vertheilt,  und  die  Kranken  ohne  alle  Absonderung  zu 
den  übrigen  im  Palast  des  Hospodaren  gelegt,  der 
zum  Krankenhause  eingerichtet  worden.  Drei  Wo- 
chen vergingen  hierauf  ohne  bedenkliche  Erscheinung, 
und  man  überlieis  sich  der  langersehnten  Ruhe  nach 
so  vielen  Beschwerden  in  rauher  Jahreszeit.  Gegen 


1)  Man  erfuhr  in  Jassy,  ein  Kaufmann,  der  aus  Constan- 
tinopel  Eisen  erhalten,  sei  zuerst  erkrankt,  und  nach  ibm  die 
Arbeiter,  die  bei  dem  Ausladen  beschäftigt  gewesen.  Orräus, 
p.  2.  57.  —  In  Constantinopel  herrschte  um  diese  Zeit  keine 
eigentliche  Pestseuche,  sondern  erst  im  folgenden  Jahre  kam 
dort  eine  solche  zum  Ausbruch.  Berlinische  Nachrichten,  1770. 
11.  Sept.  No.  109.  S.  559.  6.  Nov.  Nr.  133.  S.  686. 

2)  Berlinische  Nachrichten  von  Staats-  und  gelehrten  Sa- 
chen.   1770.  No.  43.  10.  April,  S.  228. 

3)  Orräus,  p.  2. 
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die  Mitte  des  Januar  erregte  indessen  der  häufige  Aus- 
bruch von  Fleckfiebern  im  Krankenhause  stei- 
gende Besorgnifs.    Bei  Einzelnen  erhoben  sich  auch 
Drüsengeschwülste  in  den  Weichen,  nach  dem 
siebenten  oder  achten  Tage  des  Fiebers  »•),  —  doch 
hielt  man  diese,  weil  die  Kranken  bei  gutartiger  Eite- 
rung genasen,  so  lange  noch  für  heilsame  Versetzun- 
gen, bis  häufigere  Todesfälle  in  den  ersten  Tagen  er- 
folgten, und  selbst  Verwundete  an  Carbunkeln  plötz- 
lich hinstarben,  die  in  den  Wunden  selbst  hervorbra- 
chen.   Während  dies  im  Krankenhause  vorging,  war 
in  der  Stadt  noch  drei  oder  vier  Wochen  lang  nichts 
Auffallendes  bemerkt  worden,  und  nur  erst  zu  Ende 
dieser  Zeit  erhielt  das  dunkele  Gerücht,  im-  Kranken- 
hause sei  die  Pest  ausgebrochen,  durch  den  plötzlichen 
Todesfall  eines  Juden,  der  mit  dort  verpflegten  Rus- 
sen in  Verkehr  gestanden,  volle  Bestätigung.   Er  hatte 
von  einem  wiedergenesenen  Soldaten  einen  in  Gallacz 
erbeuteten  türkischen  Pelz  erhandelt  und  diesen  zum 
eigenen  Gebrauch  genommen,  worauf  er  denn  sogleich 
mit  zwei  Kindern,  die  mit  ihm  dasselbe  Lager  theil- 
ten,  gestorben  war.    Dieser  dringenden  Mahnung  un- 
geachtet unterblieben  indessen  ernste  Mafsregeln;  man 
verschlofs  nur  das  Haus  des  Juden,  ohne  es  zu  reini- 
gen oder  zu  bewachen,  es  wurde  sofort  von  Dieben 
geplündert,  und  nun  war  Jassy  der  Heerd  des  lange 
gefürchteten,  aber  nicht  gekannten  Uebels.   Schon  im 
März  1770  herrschte  die  Pest  weit  und  breit  in  der 
Moldau  und  Wallachei,  und  wie  es  denn  bei  dem 
Ausbruch  von  Pestseuchen  zu  geschehen  pflegt,  so 
zweifelte  man  noch  an  der  Gegenwart  des  unheimli- 


1 )  Der  gewöhnliche  Anfang  von  Pestscucheiij  wie  sich  wei- 
ter unten  noch  deutlicher  zeigen  wird. 


in  der  Moldau  und  Wallachci 


9 


chen  Todfeindes,  als  schon  Elend  und  Zerrüttung  in 
den  Städten  hoch  gestiegen  war,  und  die  Russen  bei 
dem  Andringen  neuer  türkischer  Heerhaufen  kaum  noch 
hoffen  durften,  ihrem  Untergang  zu  entrinnen. 

Die  russischen  Feldärzte  waren  zum  Theil  unsi- 
cher, und  diejenigen  unter  ihnen,  die  sich  über  das 
Dasein  der  Pest  nachdrücklich  aussprachen,  fanden  bei 
dem  Oberbefehlshaber  in  der  Moldau,  dem  General 
v.  Stoffeln,  kein  Gehör,  der  durch  die  Vorspiege- 
lungen der  Bojaren  in  der  Zuversicht  erhalten  wurde, 
die  herrschende  Krankheit  sei  nicht  die  Pest,  sondern 
nur  ein  in  diesem  Lande  gewöhnliches  bösartiges  Fie- 
ber ').  Erst  in  den  letzten  Tagen  des  April  wurde 
der  Ausbrach  der  Pest  entschieden  anerkannt  und  dem 
noch  in  Podolien  verweilenden  Oberfeldherrn,  Für- 
sten Romanzow  gemeldet  2). 

So  niederschlagend  diese  Nachricht  war,  so  durfte  ( 
sie  doch  dem  Heere  kein  Hindernifs  im  Vorschreiten 
werden,  wollte  man  nicht  die  Ergebnisse  des  vorjäh- 
rigen Feldzuges  aus  Furcht  vor  einer  Lagerseuche  auf- 
geben, die  zwar  mit  den  Waffen  der  Vorsicht  bekämpft, 
aber  nicht  mehr  von  den  Truppen  ferngehalten  wer- 
den konnte.  Das  Frühjahr  zeigte  sich  den  Kriegsun- 
ternelnnungen  höchst  ungünstig.  Der  Regen  fiel  ohne 
Unterlafs  in  Strömen,  und  mühsam  bewegte  sich  das 
Heer  auf  grundlosen  Landstrafscn  vorwärts,  so  dafs 
ohnehin  der  unvermeidliche  Ausbruch  verderblicher  La- 
gerkrankheiten hcrannahete.  Jedenfalls  erschien  die 
Sorge  für  die  Gesundheit  der  Truppen  als  die  wich- 


1)  Der  General  hatte  sogar  den  Dr.  Theyls  und  die  Wund- 
ärzte gezwungen,  ihm  hierüber  eine  schriftliche  Versicherung 
zn  geben.  Nur  ein  Wundarzt  (Kluge)  hatte  sich  geweigert, 
sie  zu  unterschreiben.    Lerche  S.  426. 

2)  Orräus,  p.  2.  3.  4. 


Ort 
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tigstc  Angelegenheit  de-  beginnenden  Feldzuges,  und 
so  übertrug  der  Feldmarschall  zunächst  die  Erforschung 
der  Pest,  aus  der  sich  die  noch  möglichen  Schutzmit- 
tel ergeben  sollten,  seinem  vielerfahrenen,  schon  im 
siebenjährigen  Kriege  erprobten  Arzte  Orräus,  einem 
geistvollen  Beobachter,  gleich  ausgezeichnet  durch  Wis- 
senschaft wie  durch  männliche  Furchtlosigkeit  (). 

ChovJm  In  Chotzim'  wo  das  Heer  zunächst  eintreffen 

und  ein  grofses  Krankenhaus  errichtet  werden  sollte, 
fand  Orräus  die  Seuche  d.  7.  Mai  a.  St.  im  Ausbruch.' 
Sie  war  äuiserst  mild,  wie  sie  denn  immer  zu  An- 
fang durch  Gutartigkeit  täuscht,  und  die  Zahl  der  Kran- 
ken ganz  unerheblich;  nichts  Epidemisches  schien  zu 
walten.    Fünfzehn  Soldaten  waren  am  Fleckfieber  er- 
krankt, und  nur  bei  zweien  von  diesen  hatten  sich 
nach  dem  vierzehnten  Tage  der  Krankheit  Leistenbeu- 
len erhoben,  beide  genasen.    Von  den  übrigen  drei- 
zehn waren  nur  zwei  gestorben,  die  anderen  besser- 
ten sich,  und  bei  keinem  zeigten  sich  der  Pest  ver- 
dächtige Erscheinungen.   Abgesondert  von  diesen  wa- 
ren drei  Pestkranke,  die  von  Batuschany  gefangene 
Tartaren  gebracht  hatten,  aber  auch  bei  diesen  ver- 
lief die  Krankheit  gefahrlos,  so  wenig-  auch  der  plötz- 
liche Tod  eines  Kosacken,  der  mit  ihnen  gekommen, 
an  der  Bösartigkeit  der  Ansteckung  zweifeln  liefs. 
InBatusdiany.        Die  Dörfer  und  russischen  Feldwachen  zwischen 
Chotzim  und  Batuschany  waren  durchaus  ver- 
schont geblieben,  diese  Stadt  aber  hatte  die  Pest  seit 
acht  Wochen  mit  allen  ihren  Schrecken  auf  das  Aeu- 
fserste  gebracht.    Sie  war  von  Jassy  gekommen,  und 
hatte  von  2,500  Einwohnern  mehr  als  800  weggerafft, 
die  Ueberlebenden  waren  nach  den  Karpathen  entflo- 


1)  Orräus  war  damals  nur  erst  dreifsig  Jahre  all. 
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bn,  ohne  dort  die  gehoffte  Sicherheit  zu  Huden.  Von 
3 10  Russen  verschiedener  Waffen  waren  mehr  als  die 
Hälfte  erkrankt  und  113  gestorben.  Die  Pestkranken 
lagen  in  Zelten,  und  erwarteten  ohne  Pflege  und  ärzt- 
liche Hülfe  den  fast  gewissen  Tod,  die  Stadt  selbst 
aber  gewährte  den  Anblick  vollkommener  Zerrüttung: 
die  Häuser  verlassen,  mit  offenen  Thülen  und  Fen- 
stern, die  Luft  von  dem  angehäuften  Unrath  verpestet, 
überall  nur  Verödung  mit  den  zurückgelassenen  Spu- 
ren des  äui'sersten  Elends,  und  hierzu  noch  Schaaren 
verwilderter  Hunde,  die  von  Hunger  getrieben,  die 
Leichen  aufwühlten,  und  von  dieser  scheufslichen  Nah- 
rung zur  Wuth  gebracht,  die  Kranken  bedroheten. 
Der  Zustand  der  treu  ausharrenden  Russen  war  be- 
klaeenswerth,  doch  konnte  ihnen  Orr  aus  nur  mit 
Rath  und  Arzneien  beistehen. 

Am  10.  Mai  erreichte  er  die  verpestete  Haupt-  In  Jassy. 
Stadt  der  Moldau.  Wie  nun  hier  der  Befehlshaber 
alles  hatte  geschehen  lassen,  was  nur  irgend  die  Ver- 
breitung der  Seuche  begünstigen  und  ihre  Bösartigkeit 
steigern  konnte,  so  war  denn  von  den  Einwohnern 
wie  von  der  russischen  Besatzung  bereits  die  Hälfte 
verstorben,  und  in  vielen  Strafsen  die  Verödung  nicht 
weniger  grauenvoll,  als  in  Batuschany.  Die  moldaui- 
schen Stadtoberen  befolgten  das  altherkömmliche  rohe 
Verfahren,  trockene  Misthaufen  auf  den  Strafsen  an- 
zünden, die  Todten  auf  einem  besondern  Kirchhofe 
begraben,  und  die  Verpesteten  in  einem  benachbarten 
Walde  aussetzen  zu  lassen,  wo  sie  ihrem  Schicksale 
überlassen  blieben,  wenn  ihnen  nicht  von  mitleidigen 
Verwandten  Wasser  und  Nahrung  zugetragen  wurde. 
Dies  hatte  zur  Folge,  dafs  man  die  meisten  Pestkran- 
ken in  den  Häusern  zu  verbergen  suchte,  und  die  Lei- 
chen heimlich  in  den  Gärten  oder  in  den  Kellern  bc- 
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grub.  Aerztlichen  Beistand  entbehrten  die  Eingebor- 
nen  gänzlich,  denn  es  waren  nur  zwei  alte  griechiscHfe 
Aerzte  vorhanden,  welche  Zeit  ihres  Lebens  den  An- 
blick von  Pestkranken  gemieden  hatten,  unwissende 
Feiglinge,  die  aufser  Theriak  und  Siegelerde,  Mitteln 
des  uralten  Arzneiaberglaubens,  nichts  anzurathen  wufs- 
ten,  und  in  kurzem  ihr  Heil  in  der  Flucht  suchten  l). 

Die  russischen  Feldärzte  thaten  für  die  Ihrigen, 
was  menschliche  Kräfte  in  so  grofser  Bedrängnifs  zu 
leisten  vermögen,  doch  hatten  sie  von  dem  Generali 
v.  Stoffeln  weder  die  Absonderung  der  Russen  vom 
den  Einwohnern,  noch  die  Trennung  der  Verpestetem 
von  den  übrigen  Kranken  erlangen  können,  ja  es  war 
selbst  nicht  möglich  gewesen,  die  Plünderung  der  aus- 
gestorbenen Häuser  zu  verhindern.   Die  meisten  Kran- 
kenwärter  und  Feldscheerer  waren  bereits  weggerafft,, 
und  schon  fing  die  Pest  an,  die  noch  bis  jetzt  ver- 
schonten Oberärzte  und  Officiere  zu  ergreifen,  beeün- 
stigt  von  einem  lauen  Südwind,  der  seit  dem  Herbst 
tagtäglich  Regenwolken  heranwälzte,  und  weder  den 
entsetzlichen  Geruch  der  schwälenden  Misthaufen  ver- 
wehete,  noch  die  dicken  Nebel  theilte,  die  sich  nächt- 
lich über  das  ganze  Land  hin  lagerten.   So  schien  denn 
nun  die  Seuche  ihre  äufserste  Höhe  erreicht  zu  haben, 
und  wurden  ihr  keine  Schranken  gesetzt,  so  war  der 
Untergang  der  Russen,  deren  kaum  noch  2000  unter 
den  Waffen  standen  2),  nach  aller  menschlichen  Be- 
rechnung unvermeidlich,  da  überdies  die  Türken  aus 
Bessarabien  herandrängten,  und  am  Ucbcrgang  über 
den  Prath,  nur  einige  Tägemärsche  von  Jassy,  nur 
noch  mit  grofser  Mühe  verhindert  werden  konnten, 


1)  Lerche,  S.  429. 

2)  Es  waren  die  Ucbcrblcibscl  von  fünf  Regimentern. 
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auf  Hülfe  auch  nicht  mehr  zu  rechnen  war,  weil  der 
Fürst  Repnin  und  der  General  Samiitin,  die  von 
Fockschiany  und  Bukarest  mit  Truppen  herbeikom- 
men sollten,  von  dem  unaufhörlichen  Regen  und  dem 
Austreten  des  Sereth  zurückgehalten  wurden,  während 
das  Hauptheer  unter  dem  Feldmarschall  Romanzow 
aus  demselben  Grunde  in  der  Gegend  von  Chotzim 
verweilen  mul'ste. 

Orräus  betrieb  mit  Eifer  die  nöthigen  Mafsre- 
geln  der  Absonderung  und  bessern  Verpflegung,  doch 
bezogen  die  Truppen  erst  am  20.  Mai,  und  erst  auf 
eingeholten  ausdrücklichen  Befehl  des  Feldmarschalls, 
getrennte  Feldlager  südwestlich  von  der  Stadt,  in  de- 
nen die  Ansteckung  merklich  abnahm,  ohne  jedoch 
ganz  zu  erlöschen.  Der  General  schlug  seine  Zelte 
in  einem  verpesteten,  mit  Bäumen  bepflanzten  und  von 
waldigem  Gesträuch  umgebenen  Weinberge  auf,  wo- 
hin die  ärmeren  Einwohner  viele  ihrer  Pestkranken 
gebracht  hatten,  die  auf  Blätter  und  Lumpen  elend 
gebettet,  einsam  verschmachtet  waren,  so  dafs  ihre 
Leichen,  von  Hunden  zerfleischt,  die  Luft  weit  und 
breit  mit  verpestetem  Modergeruch  erfüllten.  Was  vor- 
auszusehen war,  erfolgte  schon  in  den  nächsten  Ta- 
gen: Viele  Obere  und  Geringe  wurden  von  der  Seuche 
ergriffen,  und  der  tapfere  General  selbst  starb  am  20. 
Mai  als  ein  Opfer  seines  kurzsichtigen  Eigensinns,  der 
das  Uebel  so  weit  hatte  kommen  lassen 

Zum  Pesthause  für  die  Russen  richtete  unterdes- 
sen Orräus  ein  geräumiges,  leicht  abzusperrendes 
Kloster  ein,  das  mit  dem  Nöthigen  möglichst  versehen, 

1)  Am  meisten  hatten  ihn  die  Bojaren  im  Unglauben  an 
das  Dasein  der  Pest  bestärkt.  Sie  wollten  die  Russen  um  je- 
den Preis  in  Jassy  zurückhalten ,  und  hatten  alle  Ursache,  die 
Rache  der  Türken  zu  fürchten. 


- 
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schon  am  14.  Mai  167  Pestkrank,"  aufnehmen  konnte 
welche  Anzahl  in  der  Folge  nicht  viel  höhe,  als  aul 
200  stieg,  denn  die  getroffenen  Anordnungen  verfehl- 
ten nicht  die  gehoffte  Wirkung.   Die  nun  eingeleitete 
ärztliche  Behandlung  hatte  den  erfreulichen  Erfolg, 
dafs  im  Ganzen  nur  wenig  mehr  als  die  Hälfte  star- 
ben, nämlich  in  sechs  Wochen  von  413,  216,  nach- 
dem früher  nur  eine  ganz  geringe  Anzahl  mit  denn 
Leben  davongekommen  war,  und  auch  dies  Ergebnils 
würde  noch  günstiger  ausgefallen  sein,   wenn  nichtt 
viele  Kranke  sterbend  oder  zu  spät  hereingebracht! 
worden  wären.     Die  Russen  hatten  überhaupt  eine  i 
grofse  Scheu  vor  dem  Krankenhause,  und  verheimlich- 
ten, wenn  sie  von  der  Pest  befallen  waren,  ihren  Zu-  j 
stand  mit  der  äufsersten  Anstrengung  ihrer  Kräfte,  bis- 
sie  endlich  zusammenstürzten,  oder  sie  verbargen  sich  i 
selbst  in  den  benachbarten  Wald,  wo  sie  elend  um-  t 
kamen,  und  zuweilen  noch  lebend  von  den  Hunden i 
zerfleischt  wurden. 

Nachtheilig  für  die  Kranken  wurde  die  Verlegung  j 
der  Pestanstalt  an  den  Pruth,  sechzehn  Werst  östlich  i 
von  Jassj,  und  nach  dreitägigem  Verweilen  unter  Zel- 
ten wieder  zurück  durch  die  Stadt,  vier  Werst  süd- 
westlich auf  die  Anhöhen  nach  Bukarest  zu.    Sie  ge- 
schah in  den  ersten  Tagen  des  Juni,  ohne  allen  be- 
greiflichen Grund,  auf  Befehl  des  Generals  Czerne- 
witz  x),  vermittelst  polnischer  Wagen,  welche  Zu-  i 
fuhr  gebracht  hatten,  und  veranlafste  viele  Todesfälle, 
die  ohne  eine  so  ganz  unpassende  Mafsregel  leicht  zu 
vermeiden  gewesen  wären.    Man  baute  für  die  Kran- 
ken wie  für  die  Genesenden  Hütten  aus  Laubwrerk, 
die  zwar  nicht  geeignet  waren,  die  brennende  Som- 


1)  Lerche  nennt  ihn  Tscliernojewitscli.    S.  429. 
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mcrhilze  abzuhalten,  doch  aber  den  Genufs  der  freien 
Luft  gestatteten,  und  so  kam  es  denn,  dafs,  als  Oi 
räus  am  22.  Juni  abberufen  wurde,  nur  noch  sehr 
lyenige  Genesende  übrig  waren.  Augenscheinlich  war 
die  Natur  in  der  Hauptsache  selbst  zu  Hülfe  gekom- 
men, denn  mit  dem  Aufhören  des  Regenwetters  in  der 
Mitte  dieses  Monats  zeigte  sich  sogleich  eine  nicht  ge- 
ringe Abnahme  der  Seuche,  wie  denn  auch  in  der  frü- 
heren Zeit,  wenn  zwischendurch  an  einzelnen  Tagen 
frische  Nordwinde  geweht  und  die  Nebel  verjagt  hat- 
ten, eine  augenblickliche  Verminderung  der  Sterblich- 
keit bemerkt  worden  war.  Zu  Ende  des  Juni  konnte 
die  Pest  als  erloschen  bed  achtet  werden,  wenngleich  hin 
und  wieder  noch  einzelne  Fälle  vorkamen,  sie  begann 
schon  mehr  und  mehr  zu  entarten,  und  die  gewöhnli- 
chen Krankheiten,  wie  Faulfieber,  Durchfälle,  Rühren 
und  Wechselfieber  traten  wieder  deutlicher  hervor. 

In  der  Wallachei,  namentlich  in  Fockschi- In  der  Walla- 
any  und  Bukarest  l),  war  die  Pest  viel  später,  als 
in  der  Moldau  ausgebrochen,  hatte  bei  weitem  nicht 
so  gewüthet  wie,  in  Jassy,  und  unter  den  Russen  schon 
ganz  aufgehört,  als  diese  sich  in  den  ersten  Tagen 
des  Mai  nordwärts  in  Bewegung  setzten,  auch  hatte 
sie  zwischen  Bukarest  und  Jassy  nirgends  bedeutend 
um  sich  gegriffen.  Ueberall  waren  die  Eingebornen 
auf  die  Berge  oder  nach  einsamen  Landsitzen  entflo- 
hen, und  hatten  mit  den  Waffen  in  der  Hand  jede 
Verbindung  mit  Fremdlingen  abzuhalten  gewufst,  wie 
denn  die  durchziehenden  Russen,  und  mehr  noch  des 
Nachts  als  bei  Tage,  ein  fast  beständiges  Gewehrfeuer 

1)  Nach  Chcnot  (Pest.  Transylv.  p.  '2.)  sollen  in  dieser 
Stadt  schon  im  Deceniber  1769  acht  Russen  an  der  Pest  gestor- 
ben sein.  Indessen  war  Orraus,  nach  dessen  Angaben  diese 
Darstellung  entworfen  ist,  ohne  Zweifel  besser  unterrichtet. 
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vernahmen,  das  die  aufgestellten  Wachen  zur  War- 
nung- der  Ankömmlinge  unterhielten.  So  war  es  ih- 
nen besser  gelungen,  der  Gefahr  zu  entgehen,  als  den 
unglücklichen  Bewohnern  von  Batuschany. 

Das  Hauptheer  unter  Romanzow  war  inzwischen 
von  der  Pest  durchaus  verschont  geblieben.  Dieser 
Feldherr  hatte  keine  Vorsicht  versäumt,  um  die  Seuche 
von  seinen  Lagern  fern  zu  halten,  war,  um  den  Ver- 
kehr mit  den  Einwohnern  zu  vermeiden,  auf  dem  men- 
schenleeren b essarabischen  Ufer  des  Pruths  herabge- 
kommen, und  als  die  Truppen  aus  der  Moldau  und 
Wallachei  herangezogen  wurden,  so  hielt  er  sie  im 
entfernten  Lagern  so  lange  abgesondert,  bis  ihre  Be- 
freiung von  der  Pest  keinem  Zweifel  mehr  unterlag-, 
auch  wurden  alle  verdächtigen  Ankömmlinge  von  aus- 
gestellten Feldwachen  wochenlang  zurückgehalten,  bis 
ihre  Reinheit  bewiesen  war.  Ueberdies  hatte  aber  auch 
die  Seuche  überall  aufgehört,  und  war  selbst  bei  den 
Türken,  die  nach  ihrer  Gewohnheit  keine  Art  vor- 
bauender Mafsregeln  anwandten,  vor  ihrem  Ueb er- 
gange über  die  Donau  zu  Anfang  des  Monats  Juli  i 
gänzlich  erloschen,  so  dafs  die  Plünderung  ihres  La- 
gers nach  der  für  ihre  Waffen  imrühmlichen  Schlacht 
am  Flusse  Larga,  in  der  Ebene  von  Kartal  (den  17ten 
Juli),  und  der  zweite,  gröfsere  Ueberfall  am  1.  Au- 
gust L),  in  Folge  dessen  sie  sich  über  die  Donau  nach 
Isakdscha  zurückzogen,  und  Ismail  in  die  Hände 
der  Russen  fiel  2),  ohne  alle  übele  Folgen  für  diese 
blieb,  wiewohl  Kriegsbeute  aller  Art,  welche  die  An- 
steckung 

1)  Lerche  giebt  d.  21.,  26.  u.  27,  Juli  als  die  Schlaeht- 
tage  an.    S.  410.  416. 

2)  Resmi  Achmed,  S.  131.  140.    Die  Russen  nennen 
die  erste  Schlacht  nach  dem  See  Kagul. 
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steckung-  hätte  fortpflanzen  können,  allen  Kriegern  zu 
Theil  geworden  war  1  ). 

Auch  in  der  Festung  B  e  n  d  e  r  am  Dniester,  wel-  In  Bender, 
che  nach  achtwöchentlicher  Belagerung  d.  16.  Septem- 
ber a.  St.  von  Panin  erstürmt  wurde,  hatten  ihr  die 
Hundstage,  ungeachtet  der  Anstrengungen  der  Belager- 
ten ein  Ziel  gesetzt  2),  doch  wurde  bei  dem  Wieder- 
anfang des  Regenwetters  im  September  die  Verschlep- 
pung der  Kriegsbeute  Veranlassung-  zu  neuen  Pestaus- 
brüchen im  Heere,  wie  unter  den  Einwohnern  von  Kleinrufsland 
Kleinrufsland  und  Podolien.  In  dem  Hauptheere  brach  "nd  *>0(lolien 
die  Seuche,  von  derselben  Ursache  begünstigt,  erst 
zu  Ende  dieses  Monats,  in  einem  Standlager  am  Pruth 
aus,  nachdem  eine  Abtheilung  Truppen  siegreich  von 
Akierman  zurückgekehrt  war,  wurde  indessen  nicht 
allgemein,  und  hörte  sogleich  wieder  auf,  als  Rom  an - 
zow  sich  nach  Jassy  zu  in  Bewegung  setzte,  wo  er 
mit  einer  bedeutenden  Truppenzahl  am  18.  November 
seine  Winterquartiere  aufschlug-.  Nirgends  war  hier 
eine  Spur  der  Krankheit  aufzufinden,  doch  zeigte  sie 
sich  nach  Verlauf  einiger  Wochen  unter  den  Russen 
wie  unter  den  Einwohnern  von  neuem,  erlosch  zu 
Neujahr,  und  kehrte  dann  nicht  wieder. 

1)  Einzelne  Post  fälle  mögen  im  türkischen  Heere  vorge- 
kommen sein,  wie  denn  auch  Samoilowitz  in  der  verlassenen 
Festung  Brailow,  kurze  Zeit  nach  der  Schlacht  am  17.  Juli, 
einen  pestkranken  Polen  vorfand,  doch  war  sie  um  diese  Zeit, 
gewifs  nicht  bedeutend  verbreitet.    Memoire,  §.  8. 

2)  Resmi  Achmed  versichert  indessen,  sie  habe  zur  Zeit 
der  Belagerung  unter  den  Türken  in  Bender  geherrscht,  S.  150. 
Grofse  Niederlagen  haben  diese  gewifs  nicht  durch  sie  erlitten^ 
sondern  sie  kam  wahrscheinlich  nur  in  einzelnen  Fallen  unter 
ihnen  vor,  wie  unter  den  Wallachen  in  den  umliegenden  Dör- 
fern. Panin  wufste  sie  von  seinen  Truppen  durch  Vorsicht 
abzuhalten.  S.  Lerche,  der  S.  411.  f.  eine  anziehende  Be- 
schreibung der  Belagerung  mittheilt.    Sie  begann  am  15.  Juli. 

2 
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In  Babadagh.        Dies  geschah  zu  derselben  Zeit,  als  die  Türken. 

unter  Beschwerden  aller  Art,  welche  das  anhaltende 
Regenwetter  herbeiführte,  in  der  Gegend  von  Baba- 
dagh in  Bulgarien  überwinterten,  und  von  der  Pestti 
nicht  wenig  heimgesucht  wurden  '),  worüber  jedochh 
die  Geschichtschreiber  nur  eben  so  allgemein  berich-j 
tet  haben,  wie  über  die  Pest  in  dem  grofsen  Kran- 
kenhause  in  Chotzim,  die,  unbekannt  ob  aus  den  er- 
sten, von  Orr  aus  beobachteten  Anfängen  entwickelt;] 
oder  durch  eine  spätere  Veranlassung  herbeigeführt, 
einen  nicht  geringen  Menschenverlust  verursachte  2). 

Zu  Ausgang  des  Februar  1771  war  die  ganze  Mol- 
dau und  .Wallachei  von  der  Pest  befreit,  wiewohl  spä- 
terhin vereinzelte  Ausbrüche  derselben  noch  hier  und 
da  erfolgten,  unter  denen  der  bedeutendste  in  Buka- 
rest für  die  Russen  wie  für  die  Wallachen  gleich  ver- 
derblich wurde  3  ).  Noch  im  Sommer  des  Jahres  17722 
fand  O  rr  aus  während  der  Friedensverhandlungen  im 
Fockschiany  vereinzelte  Pestkranke  in  den  benach- 



1)  Die  anhaltende  Nässe  dieses  Winters  fiel  den  Türken- 
überaus  beschwerlich,  und  verschlimmerte  die  Pest  unter  ihnen. 
Resmi  Achmed,  S.  161.  171. 

2)  Orr  aus,  p.  22.    —    Einige  Nachricht  hierüber  giebti 
Lerche,  der  im  September  1770  in  Chotzim  verweilte.  Dier 
Pest  hatte  den  Sommer  über  unter  den  dort  stehenden  Truppem 
sehr  stark  gewütbet.    Von  sechs  (wahrscheinlich  nicht  vollzäh- 
ligen) Infanterieregimenlern  unter  dem  General  Glebow  waren  I  r 
nur  noch  400  Mann  dienstfähig.     Das  Pestlazareth  war  vom  |j 
Fehlhospital  getrennt.    In  jenem  fand  Lerche  150  Pestkranke;  i? 
460  Genesene  lagen  eine  Werst  entfernt  in  Hütten  unter  Qua--  t| 
rantaihe.    Mehrere  Aerztc  waren  an  der  Pest  gestorben.  Das« 
Feldhospital  in  einem  Zelt-  und  Hüttenlager  unter  dem  Stabs-  i 
Chirurgen  Grave  enthielt  800  Kranke.  S.  430.  Eine  Beschrei-  •  ,. 
bung  des  engen,  von  Bergen  eng  eingeschlossenen  Ortes,  s.  j( 
ebendas.  S.  433,  . 

3)  Es  starben  sehr  viele  (ingens  numerus)  Soldaten  und ; 
Aerzte.  Ebendas. 
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harten  Dörfern,  auch  winden  zwei  Diener  aus  dem  Ge- 
folge des  Fürsten  Orlow  angesteckt,  die  Krankheit 
griff  jedoch  nicht  seuchenartig;  um  sich  1 ),  und  verlor 
für  jetzt  ihre  traurige  Wichtigkeit  für  Europa. 

£.    In  Siebenbürgen. 

Dies  sind  die  Vorgänge  in  den  Ländern  türki-  Andere 
sehen  Gebietes  während  der  unheilvollen  Jahre  von  Kiantnut 
1769  bis  1772.  Es  ist  gewifs,  dafs  neben  der  Pest 
auch  noch  Faulfieber,  das  Hauptübel  dieser  Zeit,  bös- 
artige Wechselfieber,  Durchfälle  und  Ruhren  2 )  unter 
den  Truppen  3  )  wie  unter  den  Eingebornen  geherrscht, 
und  vornehmlich  die  Reihen  der  Russen  unablässig-  ge- 
lichtet haben.  Doch  sprechen  davon  die  Augenzeu- 
gen, wenn  auch  sehr  bestimmt,  doch  nur  im  Vorüber- 
gehen 4),  weil  sie  mit  der  Pest  zu  sehr  beschäftigt 
waren,  als  dafs  sie  die  geringeren  Leiden  mit  Aufmerk- 
samkeit hätten  beobachten  können. 

Wie  nun  aber  die  Verhältnisse  sich  gestaltet  hat- 
ten, so  konnte  es  nicht  fehlen,  dafs  die  Pest  auch  in 
die  benachbarten  Reiche  eindrang,  und  namentlich  wa- 
ren es  Siebenbürgen,  Polen  und  Rufsland,  wel- 


1)  Orräiis,  p.  21. 

2)  Lerche  sah  im  August  1770  einen  nach  Grodek  be- 
stimmten Krankentransport  in  Chotzim,  von  1500  gröfstcntheils 
Ruhrkranken.  Dr.  Timkowsky  und  zwei  Wundärzte  beglei- 
teten sie.  S.  430.  —  Auch  aus  dem  Lager  vor  Bender  wurden 
viele  Ruhrkranke  weggeschickt.    Ebendas.  S.  421. 

3)  S.  oben  S.  1. 

4)  „Nihil  maius  damnum  altulisse  maioremque  fecisse  slra- 
gem  animadverti,  quam  febres  putridas  frequentissimas 
ac  potissimum  pestem,  etc.  Dolst,  §.  1.  p.  7.  —  Do  Ist  war 
einer  von  den  30  Wundärzten,  die  in  Berlin,  Dresden  und  Ham- 
burg für  das  russische  Heer  in  Dienst  genommen  wurden. 
Lerche,  S.  435. 

2  * 
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che  dies.'  Geilsei  auf  das  schmerzlichste  empfanden. 
Ein  geringer  Pestausbruch  in  einigen  Dürfein  der  Z  ein- 
b Ii n er  Gespannschaft  in  Ungarn  kommt  weniger  in 
Betracht  und  wurde  bald  unterdrückt  l). 

Als  im  Mai  1770  der  Wiederbeginn  des  Krie- 
ges bevorstand,  sammelten  sich  ganze  Züge  fliehenden 
Moldauer  und  Wallachen,  am  meisten  aber  wohlha- 
bender Einwohner  von  Bukarest  an  der  siebenbürgi- 
schen  Gränze,  um  diesseits  oder  jenseits  einen  sichern:! 
Aufenthalt  zu  suchen.    Ein  Theil  von  ihnen  blieb  im 
den  wallachischen  Dörfern  unterhalb  des  Gebirges,  einn 
anderer  lagerte  unter  Zelten  hart  an  der  Gränze,  die 
übrigen  warteten  nach  herkömmlicher  Weise  die  ge- 
setzmäßige Probezeit  in  den  Quarantaineanstalten  ab. 
In   die  bei  Terzburg  bestehende  wurden  die  An- 
Ausbruch in  kömmlinge  aus  Bukarest  aufgenommen.    Hier  drohte  I 
das  Uebel  zuerst  hereinzubrechen,  denn  in  Rukur,. 
dem  letzten  wallachischen  Dorfe,  wo  die  Fremden  täs- 
lieh  zuströmten,  starb  schon  in  den  letzten  Tagen  des- 
April  eine  Jüdin  an  der  Pest,  und  in  den  nächstem 
acht  Wochen  zählte  man  sechzig  Todte.    Von  hier 
aus  erstreckt  sich  ein  bergiger  Bezirk  mit  vier  von  665 ' 
Familien  bewohnten  Thälern  nordwärts,  der,  zu  Kron- 
stadt gehörig,   von  der  österreichischen  Pestgränzc 
ausgeschlossen  war,  so  dafs  den  Einwohnern  freier 
Verkehr  mit  deu  Wallachen  gestattet  wurde,  die  denn 
auch  hier  in  wachsender  Anzahl  Zuflucht  suchten.  Die 
ersten  Pcstfällc  kamen  in  diesem  Bezirk  kurze  Zeit  I 
später,  als  in  Rukur  vor,  und  als  am  16.  Juni  die 
Krankheit  amtlich  als  die  Pest  bezeichnet  wurde  2), 
war  sie  durch  die  Fremden  wie  durch  die  Unvorsich- 


1)  Chenot,  hinterlasseue  Schriften,  S.  163. 

2)  Es  geschah  durch  den  Arzt  Brukmann,  der  schon  in 
der  Pest  von  1765  dem  verdienstvollen  Chenot  mit  besonne- 
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tigkeit  der  Einwohner  schon  so  verbreitet,  dafs  die 
besten  Maisregeln  der  Trennung-  und  der  Vernichtung- 
verdächtiger Gegenstände  ohne  Erfolg  blieben.  So 
nahm  denn  die  Seuche  in  den  folgenden  Monaten  un- 
behindert überhand,  erreichte  im  September  ihre  äu- 
ferste  Höhe,  und  tödtete,  bis  sie  im  Januar  1771  völ- 
lig- erlosch,  von  etwas  mehr  als  3000  Einwohnern  615. 
Unter  diesen  befanden  sich  31  Fremde.  743  waren 
im  Ganzen  erkrankt,  also  nur  128  mit  dem  Leben  da- 
vongekommen. 

Von  hieraus  erreichte  sie  im  Herbst  und  Winter 
noch  drei  zu  Kronstadt,  und  sechs  zu  Fogaras 
unfl  Nag-y-Sinka  gehörige  Ortschaften,  und  nur  erst 
im  Februar  1771  gelang-  es,  sie  ganz  zu  beseitigen. 
Unterdessen  war  sie  aber  auch  im  Juni  und  August 
in  den  Gränzbezirken  Häromszek,  da  wo  die  Mol- 
dau mit  der  Wallachei  zusammenstöfst,  und  Csik, 
weiter  nördlich  an  der  Moldau,  ausgebrochen,  durch 
dieselben  Ursachen  veranlafst,  wie  in  der  Geg-end  von 
Terzburg  und  Kronstadt.  In  beiden  Bezirken  wurden 
von  ihr  fünf  Orte  heimgesucht,  und  es  schien  eine 
Zeit  lang-,  als  würde  man  kaum  die  Ansteckung-  be- 
meistern  können,  so  viele  Wege  ermittelten  sich,  auf 
denen  sie  das  Land  mit  zunehmender  Gefahr  bedro- 
hete.  Wirklich  drang-  die  Pest  auch  in  den  ersten  Mo- 
naten des  folgenden  Jahres  bis  in  das  Herz  von  Sie- 
benbürgen, nach  Maros-Väsärhely  vor,  doch  griff 
sie  hier  nicht  weiter  um  sich,  verschwand  im  März 
gänzlich,  und  wurde  auch  im  Bezirk  Häromszek, 
wo  sie  in  dem  Dorfe  Bodo la  am  längsten  andauerte, 
um  die  Mitte  des  Mai  getilgt. 


nom  Muthe  zur  Seite  gestanden  hatte.  Chenot,  Pest.  Tran- 
pylv.  p.  5. 
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Uebcrhaupt  waren  im  Verlauf  eines  Jahres  in  Sie- 
benbürgen 1645  Menschen  in  18  Ortschaften  an  der 
Pest  erkrankt,  von  diesen  1204  gestorben,  und  mit- 
hin nur  439  davongekommen  '). 

Beides  ist  auf  den  ersten  Blick  auffallend,  die  ge- 
ringe Gesammtzahl  der  Pestkranken,  und  das  Verhält« 
nifs  der  Gestorbenen  zu  den  Genesenen,  das  kaum 
gröfser  vorzukommen  pflegt  2).  Jene  erklärt  sich  leicht 
aus  den  heilsamen  Mafsregeln  der  Regierung,  die  mit 
Einsicht  in  das  Wesen  der  Krankheit  angeordnet,  fast 
überall  mit  rühmlicher  Wachsamkeit  und  hinreichen- 
dem Nachdruck  ausgeführt  wurden.   Kaum  ist  irgendwo 
früher  eine  Pesterkrankung  vorgekommen,  die  unterso 
ungünstigen  Umständen  ausgebröchen,  durch  mensch- 
liches Wirken   entschiedener  überwältigt  und  in  so 
enge  Gränzen  eingeschlossen  worden  wäre,  als  diese, 
und  offenbar  haben  Chenot  undBrukmann,  welche 
die  Seele  jener  Mafsregeln  waren,  durch  ihre  muth- 
vollen  und  wahrhaft  menschenfreundlichen  Bemühun- 
gen 3),  die  von  den  Zeitgenossen  nicht  bereitwillig 
anerkannt  wurden,  Tausenden  ihrer  Mitbürger  das  Le- 
ben erhalten. 

Die  übergrofse  Sterblichkeit  der  Pestkranken  darf 
in  keiner  Rücksicht  den  Aerzten  beigemessen  werden', 
Siebenbürgische  Dörfer  sind  den  Anordnungen  der 
Heilkunst  unzugänglich,  und  es  ist  überhaupt  undenk- 

1)  Genauere  Nachweise  giebt  eine  Tabelle  bei  Chenot. 

2)  1765  waren  in  demselben  Lande  doch  nur  zwei  Dritülieile 
der  Pestkranken  gestorben. 

3)  Anstatt  des  Vcrbrennens  der  unreinen  Kleider  und  Bet- 
ten, das  die  Armen  zu  Grunde  richtet,  und  deshalb  so  oft  das 
Verheimlichen  dieser  Gegenstände  veranlafst,  führte  Chenot 
das  Auswässern  und  Waschen  ein,  und  erreichte  damit  seinen 
Zweck  noch  viel  sicherer.  S.  Schratitl's  Votfrod«  zu  Clienoi 
Pest.  Transylvanic.  j».  10. 
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bar,  dai's  in  Pestzeiten  jedem  Erkrankten  ärztliche  Hülfe 
zur' rechten  Zeit  zu  Theil  werde,  worauf  alles  ankommt. 
Der  Grund  dieser  Erscheinung  liegt  vielmehr  ganz  un- 
verkennbar in  der  damaligen  Lebensstimmung  der  Völ- 
ker, die  sich  durch  unzweideutige  Merkmaie  in  ganz 
Europa  zu  erkennen  gab.  Chenot  berichtet  selbst; 
in  ganz  Siebenbürgen  hätten  gleichzeitig  mit  der  Pest 
Fleck fieber  geherrscht  1),  ein  Uebel,  das  in  Mit-  Fleckfieber, 
teleuropa  allgemein  verbreitet,  und  überall  die  Folge 
einer  entschiedenen  Neigung  zu  fauligen  Krankheiten 
war,  wie  aus  den  späteren  Abschnitten  dieser  Darstel- 
lung erhellen  wird.  Leider  hat  dieser  scharfsinnige 
Beobachter,  auf  seinen  Wirkungskreis  beschränkt,  die 
Fleckfieber  sammt  ihren  vorbereitenden  Ursachen  eben 
so  wenig  beachtet,  wie  die  russischen  Aerzte,  es  ist 
ihm  auch  nicht  einmal  in  den  Sinn  gekommen,  ihre 
Verwandtschaft  mit  der  Pest  genauer  zu  erforschen, 
wiewohl  einige  Wahrnehmungen  von  Bubonen  und 
Speicheldrüsengeschwülsten,  die  von  zurückgetriebenen 
Petechien  heirühren  sollten,  allerdings  dazu  hätten  auf- 
fordern können2)  —  allein  so  viel  ist  gewifs,  die 
Pest  nahm  an  der  allgemeinen  Lebensstimmung,  aus 
der  die  Faulfieber  hervorgingen,  erheblichen  Antheil, 
und  tödtete  mithin,  weil  diese  die  Heilbestrebungen  am 
meisten  vereitelte,  eine  gröfsere  Anzahl  Erkrankter, 
als  unter  anderen  Verhältnissen. 

Die  Bösartigkeit  der  Pest  in  Siebenbürgen  gestat- 
tet einige  Vermuthungen  über  die  Gröfse  des  Men- 
schenverlustes in  der  Moldau  und  Wallachei,  worüber 
keine  bestimmten  Angaben,  selbst  nicht  einmal  in  Be- 


1)  „Id  morbi  gcmis  (purpura,  A.  h.  Faulfieber  mit  Pete- 
chien) tum  teniporis  per  prineipatum  longo  lateque  grassabalur. 
Pest.   Ii ansylvanic.  p.  III. 

2)  Chcnol,  Pest.  Transylvanic.  p.  110.  119. 
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treff  des  russischen  Heeres  vorhanden  aijidi  Der  Feld- 
herr zählt  seine  streitbare  Mannschaft,  und  es  liegt! 
ihm  nicht  daran,  dafs  der  Welt,  die  von  seinen  Sie- 
gen hören  will,  die  Menge  seiner  Kranken  und  Tod- 
ten  bekannt  werde;  neue  Heere  treten  an  die  Stelle 
der  vernichteten,  und  wenn  die  Trommel  zu  neuen, 
Schlachten  ruft,  so  fragt  niemand  mehr  nach  den  Be- 
grabenen. 

3.    In  Polen. 

Die  Kunde  von  der  Pest  in  Polen,  welche  aus 
dieser  Zeit  der  Zerrüttung-  auf  uns  gekommen  ist,  läfst 
bei  aller  Unklarheit  doch  deutlich  erkennen,  dafs  diese 
Seuche  dort  ungleich  gröfsere  Verheerungen  machte, 
als  in  Siebenbürgen,  auch  waren  die  Veranlassungen 
ihres  Ausbruches  von  der  Art,  dafs  die  Ansteckung 
nach  allen  Richtungen  hin  verbreitet  werden  mufste. 
Dem  russischen  Heere  wurde  aller  Bedarf  von  Anfang 
an  auf  polnischen  Wagen  zugeführt.   Polnische  Bauern 
gelangten  auf  diese  Weise  unter  Beschwerden  und  Ent- 
behrungen aller  Art  in  das  Innere  der  verpesteten  Län- 
der, und  wurden  selbst  zuweilen  gezwungen,  Pest- 
kranke zu  fahren  «  ).     Niedergebeugt  und  erkrankt 
kehrten  sie  zurück,  und  verbreiteten  die  Seuche  in  ih- 
rem unglücklichen  Vaterlande,  nachdem  sie  die  mei- 
sten ihrer  Gefährten  am  Wege  begraben  hatten.  Noch 
unheilbringender  wurde  der  Judenverkehr.  Zahlreiche 
Schwärme  dieses  armseeligen  Volkes  wanderten  hin- 
über, um  in  den  russischen  Lagern  Kriegsbeute,  und 
in  den  verpesteten  Städten  Kleider  und  Pelze  einzu- 
handeln.  Beladen  mit  unreiner  Trödelwaare  brachten 


I )  Orraus;  p.  IS. 
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sie  die  Pest  in  ihre  elenden  Wohnungen,  und  hülsten 
ihre  Geldgier  mit  ihrem  und  der  Ihrigen  Tode.  So 
viel  üher  die  Pest  in  Polen  bekannt  geworden  ist,  so 
soll  sie,  was  hiernach  begreiflich  wird,  unter  den  Ju- 
den zuerst  ausgebrochen  sein  und  am  meisten  gewü- 
thet  haben  1  ),  und  wenn  auch  kein  ärztlicher  Augen- 
zeuge darüber  berichtet,  so  kann  doch  als  gewifs  an- 
genommen werden,  dafs  sich  in  ihren  fast  durchgän- 
gig unreinen  Körpern  mehr  die  langwierige  Pestform  2) 
ausgebildet  hat,  und  sie  mehr  die  Träger  der  lange 
haftenden,  als  der  schnell  ergreifenden  Ansteckung-  ge- 
wesen sind,  welche,  verbunden  mit  der  eigenthümli- 
chen  Art  ihres  Erwerbes,  dem  Lande  noch  viel  ge- 
fährlicher als  diese  werden  mufste  3 ). 

Die  Seuche  verheerte  im  Verlauf  des  Jahres  1770 
hauptsächlich  die  südlichen  Woiwodschaften,  so  dafs 
Podolien,  Wolhynien  und  mehr  als  die  Hälfte  von 
Galizien,  bis  nördlich  über  Lemberg  hinaus,  als  ihr 
eigentliches  Gebiet  betrachtet  werden  können.  Es  sol- 
len von  ihr  im  Ganzen  47  Städte  und  580  Dörfer 
ergriffen  worden  sein  4 ) ;  von  diesen,  wurde  berichtet, 
wären  275  fast  ausgestorben5).  Zolkiew,  in  der 
Mitte  von  Galizien,  über  Lemberg,  und  Zaleszczyki 
am  Dniester,  an  der  südöstlichen  Glänze  dieses  Lan- 
des, wenige  Meilen  von  Chotzim  entfernt,  verödeten 
fast  ganz,  Migdzyboz  verlor  6000,  Zaslaw  4000, 


Ausbruch. 


Menschen- 
verlust. 


1  )  Orräus,  p.  22. 

2)  Pestis  lenla.    Orräus,  p.  73.  90. 

3)  Vergl.:  Ucber  die  polnischen  Juden,  ihre  Lebensart  und 
gewöhnlichen  Krankheiten.   In  de  la  Fontaine's  Abhandlun 
gen,  S.  145. 

•1 )  Chenot,  liintcrl.  Sehr.  S.  1 63. 

5)  Berlinische  Nachrichten,  1771  29.  Jan.    S.  58. 
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Dubno  in  Wolhynien  8000,  Bar  mit  den  umliegend 
den  Dörfern  12,000  '),  Ka minie c  1200  Einwohner  a):. 
Die  Herrschaft  Grodek  in  Podolien  zählte  allein  drei- 
zehn verpestete  Dörfer,  und  der  Gesammtverlust  vom 
Wolhynien,  Podolien  und  dem  Braclawer  Palatinat! 
wird  von  den  Geschichtschreibern  auf  200,000  3  ),  undl 
mit  Einschlufs  von  Galizien  auf  250,000  Einwohnen 
angegeben  4). 

Abwehr.  Von  Anstalten  zur  Abwehr  der  Pestseuche  wird 

hier  und  da  gesprochen  5 ),  doch  sind  sie  ohne  Zweifel 
höchst  geringfügig  und  unzureichend  gewesen.  Denni 
die  innere  Zerrüttung  von  Polen  war  in  dieser  Zeitt 
gränzenlos,  und  es  ist  leicht  zu  begreifen,  dafs  eini 
Reich,  in  dessen  Innerem  viel  schlimmere  Feinde  wfr- 
theten,  als  blofse  Krankheit,  in  keiner  Rücksicht  der 
Aufgabe  gewachsen  war,  der  Verpestung  Schränken! 
zu  setzen,  wozu  unter  Umständen  dieser  Art  kaum 
die  Einsicht  vielerfahrener  Aerzte  und  die  besonnene 
Macht  wohlgeordneter  Staaten  ausreicht.  Wirklich 
schickte  der  König  Stanislaus,  der  der  Würde  sei- 
nes Thrones  so  wenig  sicher  war,  dafs  er  aus  seiner 
eigenen  Hauptstadt  am  3.  November  1771  von  Ver- 
schworenen gefangen  weggeführt  wurde  6 ),  einen  Arzt 
nach  Zolkiew,  um  die  Ursache  und  das  Wesen  des 
dortigen  Sterbens  zu  ergründen,  nachdem  die  Aerzte 
in  Warschau  sich  beklagt  hatten,  dafs  ihnen  nur  man- 
gelhafte Nachrichten  über  die  herrschende  Krankheit 
zugingen  7).   De  la  Casa,  so  hiefs  dieser  Arzt,  mochte 

1)  Lern  et,  p.  37. 

2)  Berlinische  Nachrichfen,  1771  22.  Jan.    S.  13. 

3)  Lernet,  a.  a.  O.  —  4)  Chcnot,  a.  a.  O. 

5)  Orräus,  p.  22. 

6)  Es  waren  Barer  Cohföderirte  imler  PulawskT. 

7)  Sie  hielten  d.  20.  Juli  1 770  eine  Beratbung,  in  der  sie 
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nun  aber  die  Seuche  aus  der  Ferne  beobachtet  haben, 
oder  überhaupt  mit  Kenntnissen  über  die  Pest  nicht 
ausgerüstet  sein,  oder  es  mochten  Gründe  der  Entstel- 
lung- der  Wahrheit  obwalten,  genug  er  berichtete  den 
13.  August  1770  aus  Lwow,  wahrscheinlich  also,  be- 
vor noch  Zolkiew  ganz  entvölkert  war:  „Man  könne 
die  Krankheit  nicht  eigentlich  für  die  Pest  erklären, 
wiewohl  man  eiternde  Bubonen  fast  ausschliefslich  für 
entscheidend  halten  müsse,  auch  wäre  sie  nicht  sehr 
ansteckend,  und  die  grofse  Sterblichkeit  des  niederen 
Volkes  hätte  ihren  Grund  in  dem  weit  verbreiteten 
Elend,  wie  in  dem  Mangel  an  ärztlicher  Fürsorge  '). 
Hat  diese,  eines  unterrichteten  Arztes  unwürdige  An- 
sicht die  Richtschnur  zu  Mafsregeln  der  Abwehr  ge- 
geben, so  läfst  sich  begreifen,  wie  diese  beschaffen 
sein  mufsten.  Für  die  Hauptstadt  Warschau  wurden 
Anordnungen  dieser  Art  nur  erst  am  17.  October  ge- 
macht, und  aufserdem  liest  man  in  Betreff  von  Grofs» 
polen  und  Litthauen  nur  von  feierlichen  Umzügen  und 
öffentlichen  Gebeten,  welche  nach  der  Erfahrung  al- 
ler Jahrhunderte  mehr  die  Pest  hätten  befördern,  als 
ihr  Einhalt  thun  können  2 ). 

Preufsen  und  Oesterreich  erklärten  die  Seuche 
in  Polen  ausdrücklich  für  die  Pest,  uncl  gaben  strenge 
Sclmtzverordnungen.  Ankömmlinge  wurden  an  der 
prcufsischen  Gränze  sechs  Wochen  lang  von  allem 
Verkehr  abgesondert,  und  diese  Zeit  erst  zu  Anfang 


die  Krankheit  voreilig  für  ein  gewöhnliches  epidemisches  Fieber 
erklärten.    Wilnaer  Zeitung. 

1)  Wilnaer  Zeitung  ( Oazely  Wile/iskie)  vom  4.  Aug.  1770, 
1.  Sept.  (Ausführliche  Auszüge  aus  dieser  Zeitung  verdanke 
'<••>  der  Gute  Sr.  Kxcellenz  des  Wiriii.  Staatsraths  v.  Kucz- 
kowski  in  VVilna. 

2)  Ehendas.  und  Berlin.  Nachrichten,  177 J.  21.  Jan.  S.  12 
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des  folgenden  Jahres  auf  achtzehn  Tage  beschränkt  ') 
Beide  Mächte  besetzten  überdies  das  ihnen  benachbart« 
polnische  Gebiet  mit  Truppen,  und  wie  denn  so  ofii 
die  Volkskrankheiten  in  die  Triebfedern  grofser  Er- 
eignisse vielfältig-  verflochten  sind,  so  ist  auch  hier, 
wahrscheinlich  die  fernher  drohende  Pest  nicht  ohne! 
Antheil  an  der  Entwickelung  der  Begebenheiten  ge- 
blieben.   Die  erste  Theilung  von  Polen  geschah  dem 
5.  August  1772. 

Ijn  Uebrigen  erreichte  aber  die  Pest  we- 
der die  preufsische  noch  die  österreichische? 
Schutzlinie,  und  überhaupt  konnte  sich  nie- 
mand in  Wahrheit  rühmen,  Ufr  auch  nur  eine 
Spanne  Landes   streitig  gemacht  zu  haben.j 
Alle  Ursachen  der  Verpestung  waren  vorhanden:  Ver- 
schleppung vergifteter  Trödelwaare,  an  der  das  ganze 
Volk  wie  an  einem  Gewände  der  Dejanira  hätte  i 
müssen  zu  Grunde  gehen,  und  diese  Verschleppung: 
durch  unreine  und  sieche  Juden,  welche  das  Gepräge 
des  vierzehnten  Jahrhunderts,  das  ihre  Vorfahren  aus 
Deutschland  mit  Feuer  und  Schwert  verjagen  sah  2),. 
bis  auf  diese  Tage  beibehalten  haben,  —  innere  Zer- 
würfnissound allgemeine  Gesetzlosigkeit,  Verwüstung 
durch  einheimische  und  fremde  Horden,  Hungersnoth,  i 
nasse  Witterung  und  Ueberschwemmungen,  —  Faul- 
fieber, welche  der  Pest  die  Wege  bahnten,  von  den 
Conföderirten  überall  verbreitet  3 )  —  und  dennoch  I 


1)  Wilnaer  Zeitung  vom  29.  Sept.    Das  preufsische  Edict  \, 
war  vom  29.  August,  27.  October  1770.   30.  März  1771  —  uüd  fj 
sehr  streng.    Es  verordnete  eine  Quarantaine  von  42  Tagen, 
enthielt  genaue  Vorschriften  über  die  Sperre,  und  untersagte  den 
Verkehr  mit  ausländischen  Juden  unbedingt.    S.  M vi  ins,  No- 
vum  corpus  constitutionum  marchicarum,  VoJ.  IV.  p.7335.  Nr.  u*I. 

2)  Der  schwarze  Tod.    S.  52. 

3)  Berlinische  Nachrichten,  1770,  22.  März  S.  IW7. 
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n;,s  erfolgte?  Die  Pest  blieb  Auf  Podolien, 
Wolhynion,  die  Ukraine  und  den  östlichen 
Theil  von  Galizien  beschränkt,  drang,  von 
keinem  Hindernisse  aufgehalten,  nicht  ein- 
mal nach  Warschau  vor,  und  schon  im  März 
des  folgenden  Jahres  hörte  sie  für  immer 
auf  ').  Eine  tausendfältig  wiederholte  Erscheinung-, 
welche  eine  höhere  Ansicht  über  die  Pestseuchen  er- 
öffnet, und  die  Behauptung-  der  meisten  Neueren,  als 
wäre  bei  dem  Ursprung  wie  bei  dem  Verlauf  dersel- 
ben einzig  und  allein  auf  Ansteckung  zu  achten,  in 
ihrer  ganzen  Schwäche  und  Einseitigkeit  hinstellt. 

4.    In  Süd -Rufslau«!. 

Noch  vor  der  Erstürmung  von  Bender  d.  16.  Sep- 
tember 1770,  brach  endlich  die  Pest  im  August  1770 
in  Rufsland  aus,  nachdem  sie  das  südöstliche  Polen 
schon  weit  und  breit  verheert  hatte  2 ).  Die  erste  Stadt,  Kiew, 
welche  sie  um  diese  Zeit  erreichte,  war  Kiew  mit 
20,000  Einwohnern,  wohin  sie,  ungeachtet  einer  süd- 
lich bei  Wassielkow  aufgestellten  Schutzlinie  3 ), 
durch  Waaren  aus  Podolien  gekommen  sein  soll.  Im 
Anfang  achtete  man  ihrer  nicht,  und  bestritt,  wie  dies 
fast  immer  zu  geschehen  pflegt,  ihre  Gegenwart.  Doch 
ward  diese  bald  zur  furchtbaren  Gewifsheit,  Angst  und 


1)  Berlinische  Nachrichten,  1771  d.  26.  Fehruar  S.  114, 
f.  28.  Februar  S.  121,  d.  14.  März  S.  149.  —  Am  15.  März 
wurde  in  Kaminiec  der  Verkehr  freigegeben.  Wilnaer  Zeitung 
vom  11.  Mai  1771 

2)  Orräus,  p.  23. 

3)  Schafonsky.  Markus,  p.  115.  Dr.  Poletika  und 
ein  Wundarzt  Arnold  führten  die  Aufsicht  über  die  Quaran- 
täne. Lerche,  S.  439.  Man  verfuhr  indessen  nicht  mit  der 
gehörigen  Strenge,  so  dafs  oft  Reisende  schon  nach  drei  bis 
zehn  Tagen  entlassen  wurden.    Ehendas.  S.  446. 
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Bestürzung  bemächtigten  sich  der  Einwohner,  und  alle 
die  nicht  durch  Unvermögen  Zurüökgehaltea  waren 
suchten  ihr  Heil  in  übereilter  Flucht,  die  Beamten  nicht 
ausgenommen.  Städte  und  Dörfer  in  Kleinrufsland  nah- 
men die  Fliehenden  auf,  und  wurden  sofort  von  den 
Seuche  heimgesucht,  die  ihre  Herrschaft  noch  in  dem- 
Anderc Städte,  selben  Jahre  bis  nach  Brjansk  und  Sävsk,  auf  dem 
halben  Wege  von  Kiew  nach  Moskau  ausdehnte  '  ).. 
Das  Uebel  wurde  verschlimmert  durch  Panin's  vom 
,    Bender  zurückkehrende  Truppen,  welche  den  Ausbruch, 
der  Pest  in  Neu-Rufsland,  namentlich  in  den  Städten, 
Tschernigow,  Perejäslav  und  Njeshin,  zwi- 
schen Kiew  und  Sävsk,  so  wie  in  den  umliegendem 
Dörfern  veranlafsten  2).    In  den  Krankenhäusern  des- 
Heeres  herrschte  sie  in  diesem  Gebiete  überall,  docln 
brachte  sie,  Kiew  ausgenommen,  welches  4000  sei- 
ner zurückgebliebenen  Einwohner  verlor  3  ),  dem  Lande 
keinen  erheblichen  Menschenverlust,  denn  der  folgende 
harte  Winter  beschränkte  sie  eben  so  wie  in  dem  an- 
gränzenden  Polen,  so  dafs  sie  selbst  in  Kiew  schon 
im  Januar  erlosch,  und  wiewohl  sie  hier  im  Frühjahr 
wiederum  ausbrach,  doch  für  jetzt  nicht  wieder  herr- 
schend wurde. 

Quaranta™.  Das  Vordringen  der  Pest  nach  Norden  zu  hin- 
dern, scheute  man  unterdessen  weder  Aufwand  noch 
Anstrengung.     Schon  im  October  wanden  bei  Bo- 

1)  Orräus,  cbendas. 

2)  Scbafonsky.    Markus,  p.  115. 

3)  Mertens,  p.  69.  —  Dr.  Lerche,  Physicus  von  Sl.  Pe- 
tersburg, und  Mitrofanow,  Arzt  des  dortigen  Krankenhauses, 
behandelten  in  Kiew  die  Pestkranken.  Schaf onsky.  —  Lerche 
blieb  neuu  Monate  in  Kiew,  und  giebt  sehr  genaue  Nachrich- 
ten über  die  einzelneu  Vorfälle.  S.  442.  Mitten  in  der  Pest- 
zeit wurden  nicht  wenige  Einwohner  mit  Gesundheitsattesten 
nach  Moskau  entlassen.    S.  446. 
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rowsk,  Serpuchow,  Kaluga,  Alexin,  Kaschira 
und  Kolonina  Truppen  aufgestellt,  Quarantainen  er- 
richtet, und  die  Sehutzlinien  durch  Feldwachen,  Ver- 
haue und  strenge  Gesetze  so  verstärkt,  dafs  jede  Ge- 
fahr zu  schwinden  schien  1 ).  Allein  die  Seuche  war 
nicht  getilgt,  und  spottete  dieser  Anstalten  —  das  gröfste 
Unheil  sollte  erst  noch  über  Rufsland  hereinbrechen. 
So  wurde  vor  allen  die  Stadt  Njeshin  in  der  Ukraine  Njeshin. 
der  Schauplatz  einer  grauenvollen  Verheerung.  Die 
Pest  brach  hier  im  Sonmier  1771  zum  zweiten  Male 
aus,  herrschte  volle  fünf  Monate,  vom  Juli  bis  in  den 
November,  und  tödtete  nach  dem  Bericht  eines  Augen- 
zengen 8-  bis  10,000  Einwohner  2). 

5.    In  Moskau. 

Noch  vor  dieser  Zeit  erlag  die  alte  Hauptstadt 
des  Reiches  der  schrankenlosen  Wuth  der  Seuche. 

Moskau  im  Jahr  1770  war  von  dem  heutigen  Zustand  von 
Moskau  in  allem  Betracht  weit  verschieden.  Ein  un-  Moskau- 
absehbares  Labyrinth  krummer  und  ungepflasterter  Gas- 
sen, deren  sehr  viele  nur  von  einer  Seite  zugänglich 
waren,  wurde  von  wenigen  und  auch  nur  engen  Stra- 
fsen  durchschnitten.  Die  wenigen  freien  Plätze  wa- 
ren mit  Buden  verbaut,  und  mitten  in  der  Stadt  la- 
gen Sümpfe,  die  erst  in  neuerer  Zeit  ausgefüllt,  oder 
mit  Abzugsgräben  versehen  worden  sind.    Die  Zahl 


1)  Mertens  a.  a.  O.  Scharons  ky.  —  Es  wurden  zu 
diesem  Dienste  Garde- Officiere  aus  St.  Petersburg  unter  dem 
General  Schipow  befehligt.  Wundärzte,  wie  sie  in  Zeiten  die- 
ser Art  aufzutreiben  sind,  waren  in  den  Quarantaine-Häuscrn 
angestellt.    Orriius,  p.  24.    Vergl.  Lerche,  S.  446. 

2)  Klint,  Beobachtungen  von  der  Pest  im  letzten  Feld- 
zuge der  Russen  wider  die  Türken.  Bei  Baldingcr,  Neues 
Magazin,  Bd.  IT.  S.  201.  -  Markus,  p,  115. 
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der  einstöckigen  hölzernen  Hütten  war  bedeutender  | 
als  ietzt>  imd  (liese  waren  am  engsteh  und  Ordnung 
losesten  in  dem  nordwestlichen,   ältesten  Stadttheil« 
zusammengeschoben.    Für  Abflüfs  des  Wassers,  öden 
für  Reinlichkeit  in  den  Gassen  war  nirgends  gesorgt* 
Feuchtigkeit  machte  den  Aufenthalt  in  den  niedrigen 
Wohnungen  unzuträglich  1  ),  und  lagen  Nebel  aufdei. 
Stadt,  so  vermischten  sie  sich  mit  den  faulen  Dunstem 
der  Moore  und  des  stehenden  Wassers  in  den  GräV 
ben  des  Kremlin.    Erinnerte  aber  das  Aeufsere  den 
Stadt  an  Zustände  des  Mittelalters,  so  war  die  Lebens- 
weise ihrer  Bewohner  nicht  weniger  altertümlich.] 
Moskau  war  der  Wohnsitz  des  reichen  altrussischem 
Adels.   Asiatische  Pracht  herrschte  in  den  Häusern  den! 
Grofsen,  und  die  uralte  Sitte  brachte  es  mit  sich,  eben; 
so  wie  auf  den  Landgütern,  von  einer  unübersehba- 
ren  Dienerschaar  umgeben  zu  sein.    Wenn  nun  in  I 
den  meisten  dieser  Häuser  eine  Anzahl  von  vier-  bis- 
fünfhundert  schlecht  gehaltenen  Leibeigenen  zur  Er- 
haltung des  nöthigen  Glanzes  erfordert  wurde,  so  er- 
giebt  sich,  dafs  diese  rohe  und  müfsiggängerische  Men- 
schenklasse, welche  die  Hütten  in  der  Nähe  der  stei- 
nernen Paläste  bewohnte,  einen  vorwaltenden  Theilii 
der   Bevölkerung   ausmachte,  und  nicht  wenig  zur 
Verschlimmerung  herrschender  Krankheiten  beitragen 
mufste.    Die  damalige  Volkszahl  von  Moskau  kann 
nicht  genau  angegeben  werden,  doch  hat  sie  nach  wahr- 
scheinlichen  Berechnungen  230,000  nicht  überstiegen. 

Der  erste  Ausbruch  der  Pest  in  Moskau  ist  in 
  Dun- 

1)  Nur  erst  seit  neunzehn  Jahren  hat  man  fortlaufende  hy- 
grometrische  Beobachtungen  in  Moskau  gemacht,  und  selbst  in 
dieser  kurzen  Zeit  stellt  sich  ein  bedeutender  Unterschied  von 
sonst  und  jetzt  heraus.    Markus,  p.  J14. 
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Dunkel  <>e hüllt.     lvs   wurde  erzählt,    ein  vornehmer 
Kusse  sei  im  October  1770  mit  einigen  gefangenen 
Türken  von  Bender  zurückgekehrt,  diese  wären  ge- 
storben, und  man  habe  sie  heimlich  begraben.  Auf 
dies  Gerücht  wurde  das  Haus,  welches  die  Stadt  mit 
so  grofser  Gefahr  bedrohete,  sogleich  mit  Wachen  um- 
geben, und  die  gewöhnliche  Vorsicht  so  lange  beob 
achtet,  bis  aller  Anschein  von  Besorgnifs  verschwun- 
den war.   Aufserdem  wurden  einige  Reisende  beschul- 
digt, die  Ansteckung-  gebracht  zu  haben,  auch  vermu- 
thete  man,  dafs  eingeführte  Wolle  aus  Polen  und  der 
Ukraine  den  Pestzunder  enthalten  habe.  Wahrschein- 
lich ist  es,  dafs  die  Seuche  sich  auf  verschiedenen  We- 
gen in  die  Hauptstadt  eingeschlichen  hat,  indessen  steht 
es  fest,  dafs  die  Städte  und  Dörfer  in  der  grofsen 
Landstrecke  zwischen  Sävsk  und  Moskau  in  dieser 
Zeit  von  allem  Pestübel  durchweg-  verschont  geblie- 
ben sind  ' ).     Einige  pestverdächtige  Todesfälle  im 
November  " )  blieben  unbeachtet,  aber  neue  Besorg- 
nifs  wurde  im  December  rege  durch  das  unzweifel- 
hafte Erscheinen  der  Pest  in  dem  grofsen  Landkran-    Im  Land- 
kenhause  auf  den  Wcdenskyschen  Bergen,  an  der  Ost-  ,,osP,,al' 
seite  der  Stadt,  das  gegen  tausend  Bewohner  enthielt 
Ein  Officier  in  der  Nähe  desselben,  der  von  dein  Heere 
zurückgekehrt  war,  erkrankte  und  starb  plötzlich.  Ein 
Arzt  des  Krankenhauses,  Jewsajewsky,  der  ihn  be- 
handelt hatte,  wurde  sofort  von  einem  Fleckfieber  er 
griffen,  und  starb  ebenfalls  nach  einigen  Tagen,  Bald 
darauf  zeigte  sich  dasselbe  Hebel  in  der  von  dem  Kran 
kpnhause  abgesonderten  Wohnung  der  Krankenwär- 


I  )  Orraus,  p.  24. 

2)  Markus,  p.  Mfi. 

3)  Ks  war  das  allgemeine  MiHfairlazareth 
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ter  '),  welche  hier  mit  ihren  Frauen  und  Kindern 
zusammen  30  an  der  Zahl,  zwei  an  einander  gelegene. 
Zimmer  inne  hatten.    Von  dieser  Gesellschaft  erkrank 
ten  bis  zum  20.  Januar  1771,  drei  ausgenommen,  alle 
die  ersten  an  einem  anscheinend  einfachen,  aber  äm 
fserst  mörderischen  Fleckfieber,  dann  die  folgenden] 
mit  Karbunkeln  und  Bubonen,  und  nur  fünf  kament 
mit  dem  Leben  davon.    Schafonsky,  der  Oberarzt) 
des  Krankenhauses,  der  einen  ausführlichen  und  ge-; 
nauen  Bericht  über  die  Pest  in  Moskau  gegeben  hat,j 
erkannte  die  Krankheit  sogleich  für  das  was  sie  war, 
und  machte  dem  Stadtarzt  Rinder  Anzeige  davon.. 
Dieser  besah  die  Kranken,  zweifelte,  und  entschied!] 
nichts.  Hierauf  wandte  sich  Schafonsky  an  den  Gra- 
fen Soltikow,  damaligen  General -Gouverneur,  und! 
nun  wurde  befohlen,  die  Aerzte  des  Medicinalraths  *)) 
sollten  sich  ,  von  den  Thatsachen  unterrichten,  und  ihre  i 
Meinung  aussprechen.    Dies  geschah  am  22.  Decem- 
ber,  als  bereits  dreizehn  Kranke  verschiedenen  Alters  j 
und  Geschlechts  daniederlagen.   Der  Medicinalrath  be- 
gab sich  nicht  in  das  Krankenhaus,  sondern  entschied  ! 
auf  den  Vortrag  Schafonsky 's:  Das  Uebel  sei  wirk-  ! 
lieh  die  Pest,  und  man  habe  sogleich  alle  Verbindung--! 
der  Stadt  mit  dem  Krankenhaus  abzuschneiden.   Noch  | 
an  demselben  Tage  wurden  die  nöthigen  Wachen  aus- 
gestellt, und  durch  zweckmäfsige  Mafsregeln  erreichte 
man  so  viel,  dafs  die  Ansteckung  sich  nicht  einmal  u 

  1  ii 

1)  Der  Obrisl  Stahl,  gewesener  Commandant  von  Cbot-  " 
zim,  hatte  in  Moskau  drei  Soldaten  seiner  Begleitung  abgege-    |  (I 
ben.    Diese  brachten,  wie  Lerche  erzählt,  die  Pest  unfer  die 
Krankenwärter.    S.  467. 

2)  Es  waren:  Erasmus,  Schafonsky,  Jagelsky,  Mer- 
tens, Wenjaminow,  Sebelin.  Skindan,  v.  Asch,  Kuhl- 
mann,  Pogorcfzky,  Lado. 
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innerhalb  dos  Krankenhauses  wseiter  verbreitete,  in  dem 
die  Verpesteten  gepflegt  wurden,  Gewifs  war  dieser 
Erfolg-  um  so  bedeutender,  da  die  feuchte  Herbstwit- 
terung-, welche  die  Pest  begünstigte,  bis  zu  Ende  des 
Jahres  anhielt,  und  die  Winterkälte  erst  mit  dem  Ja- 
nuar eintrat  1 ).  Die  Sperre  wurde  bis  zum  1.  März 
fortgesetzt,  und  das  hölzerne  Haus  der  Krankenwär- 
ter  sammt  allen  verdächtigen  Gegenständen  verbrannt. 

Die  Stadt  war  jetzt  wieder  beruhigt,  und  wie  denn  Die  Pest- 
die  Todesfurcht  bei  dem  grolsen  Haufen  in  Leichtsinn  ,euener. 
und  Rohheit  übergeht,  so  spottete  man  der  Aerzte, 
und  überhäufte  sie  mit  bitteren  Vorwürfen,  dafs  sie 
eine  gewöhnliche  Krankheit  ohne  allen  Grund  mit 
einem  so  furchtbaren  Namen  bezeichnet  hätten.  Hierzu 
trug  nicht  wenig  der  Eigensinn  und  die  Kurzsichtig- 
keit des  Stadtarztes  Rinder  bei,  der  ungeachtet  der 
Pestbeulen  und  Carbunkeln,  die  er  vor  Augen  gehabt 
hatte,  und  der  entsetzlichen  Ansteckung,  deren  Zeuge 
er  gewesen  war,  das  Bild  der  Pest,  das  er  sich  ent- 
worfen, in  dem  Hause  der  Krankenwärter  nicht  be- 
stätigt fand,  und  mit  anhaltender  Hartnäckigkeit  be- 
hauptete, das  dortige  Flecklieber  sei  nicht  die  Pest  2). 
Sein  Beispiel  steckte  noch  einige  andere  Aerzte  an,  wie 
namentlich  Skia  da n  und  Kuhlmann,  und  weckte 
den  Scharfsinn  vieler  Wundärzte  und  vorlauter  Ein- 
wohner aller  Stände,  die  selbst  noch  später  das  Da- 
sein der  Pest  bestlitten,  als  das  Sterben  schon  allge- 
mein, und  die  Stadt  mit  Leichengeruch  erfüllt  war, 
wodurch  die  nötbigsten  Anordnungen  vereitelt  wür- 
gen.  Es  kam  so  weit,  dafs  der  Senat  einen  Ukas  dmk 


1)  Mertens,  p.  71. 

2)  Kr  blieb  dabei  noch  am  27.  Januar  in  einem  Bericht  an 
Sie  Behörden.    Markus,  p.  llfi. 
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ken  und  im  Lande  verbreiten  Liefs,  die  Krankheit  in 
Moskau  sei  nicht  die  Pest,  und  man  solle  das  Volk 
nicht  weiter  damit  erschrecken  1  ).   Man  sieht  hieraiisj 
wie  das  Gemeinwohl  durch  die  Unwissenheit  ärztliche! 
Beamten  in  der  historischen  Pathologie  gefährdet  wer- 
den kann.   Dafs  die  entschiedenste  Pest  nicht  bei  den 
ersten  Kranken   alle   ihre  Erscheinungen  entwickelt, 
sondern  sich  hinter  trügliehe,  selbst  gutartige  Formen 
versteckt,  und  gewöhnlich  in  der  Gestalt  eines  unver- 
dächtig- scheinenden  Fleckfiebcrs  auftritt,  ist  eine  ur- 
alte, tausendfältig  wiederholte  Erfahrung-,  über  welche 
die  Denkmäler  der  Vorzeit  unzweifelhafte  Auskunft 
geben.   Der  Stadtarzt  Rinder  und  die  übrigen  Pest- 
leugner  konnten  nicht  einmal  das  bekannte  Beispiel 
von  M  e  r  c  u  r  i  a  1  i  s  und  C  a  p  i  v  a  c  c  i  zu  ihrer  Entschul- 
digung- anführen,  die  eine  in  Venedig-  im  Jahr  1576 
ausbrechende  Pest  zum  Verderben  vieler  Tausende  ih- 
rer Mitmenschen  verkannten  2 ).  Denn  noch  die  letzte 
Pestseuche  in  der  Ukraine  in  dem  Jahre  1738  und  1739, 
die  jedem  russischen  Arzt  hätte  müssen  bekannt  sein, 
war  auf  dieselbe  Weise  wie  die  Pest  in  Moskau  auf- 


1)  Lerche,  S.  468. 

2)  Die  Verhältnisse  waren  durchaus  so  wie  in  Moskau,  und 
der  Streit  der  Aerzte  über  das  vermeintliche  Petechialfieber  ver- 
hüllte dem  Senate  die  Wahrheil.  Man  liefs  die  beiden  wellbe- 
rühmlen  Männer  von  Padua  mit  vielem  Gepränge  kommen.  Sie 
untersuchten  die  Kranken,  hörten  die  Aerzle,  und  enlschicden, 
die  herrschende  Krankheit  sei  nicht  die  Pest,  sie  würden  sie 
mit  ihren  Arzneien  bald  beseitigen.  Das  ganze  Volk  war  aufser 
sich  vor  Freude,  aller  Verkehr  wurde  freigegeben,  und  keine 
Ehre  schien  zu  grofs,  um  sie  nicht  den  gepriesenen  Reitern  des 
Vaterlandes  zu  erweisen.  Allein  nach  einigen  Tagen  war  der 
Ausbruch  der  enlfesselten  Pest  nicht  mehr  zu  bestreiten,  und  es 
starben  daran  im  Verlauf  eines  Jahres  gegen  100,000  Menschen. 
Ramazzini  Oratio:  „Thcoricac  medicinae  nulluni  jus  esse,  ut 
supra  praclicam  dominatum  affectet.1'    Opera,  T.  II.  p.  '235. 
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fcrfetreteüj  und  Seh  reib  er 's  treffliche  Bearbeitung-  der- 
selben, die  erst  1750  erschienen  war,  beginnt  mit  der 
naturgemäfsen  Würdigung  jener  Fieberformen  1 ). 
Wulste  man  aber  von  Schreib  er's  Abhandlung  nichts, 
Wie  es  allerdings  den  Anschein  hat,  weil  man  sich  nur 
auf  eine  alte  Pestverordnung  des  Grofsfiirsten  Ale- 
\ey  Michailowitsch  vom  Jahr  1654  bezog  2),  so 
ist  die  Schuld  der  ärztlichen  Beamten  um  so  gröfser. 
Bio  gebildeter  Arzt  soll  von  der  Entwickelung  der 
Krankheiten  in  der  Zeit  Kenntnifs  haben,  und  sich 
nicht  auf  die  Bedürfnisse  seines  täglichen,  oft  so  ärm- 
lichen Wirkens  beschränken. 

Unterdessen  glimmte  der  Funke  des  Uebels  bei 
aller  Sorglosigkeit  der  Einwohner  im  Verborgenen. 
Es  ist  gewifs,  dafs  nicht  nur  einzelne  Pestfälle  im  Ja- 
nuar und  Februar  verheimlicht  wurden,  sondern  dafs 
selbst  die  Seuche  unentdeckt  in  der  kaiserlichen  Tuch-  In  der  Tuch- 
macherei  an  der  steinernen  Brücke  ausgebrochen  war,  maclienM 
einer  Anstalt,  die  in  der  ungesundesten  Gegend  ge- 
legen3), an  dreitausend  Arbeiter  beschäftigte.  Die 
sichere  Kunde  hiervon  verlautete  erst  am  9.  März,  nach' 
dem  schon  seit  länger  als  acht  Wochen  130  Menschen 
an  unzweifelhafter  Pest  verstorben  und  heimlich  be- 
graben worden  waren  4).   Diese  Verheimlichung- aber 


1)  „Ingruerunt  febres  acutae  multae,  variae,  denique  pe- 
techiales. —  Nunc  comitabantur  raorbum  signa  exlerna,  nunc 
abfucrunl.  Erant  autem  illa:  bubones,  cum  inguinum,  tum  ra- 
riores  axillarum,  et  paucis  parotides,  carbuneuli  atque  pete- 
chiae".    p.  ~>. 

2)  Schafonsky,  zu  Anfang. 

'{)  Am  rechten  Ufer  der  Moskwa,  südlich  vom  Kremlin, 
auf  der  .feuchten  Insel,  welche  dieser  PJufs  mit  einem  Kanal 
bildet.  Hier  wan  n  auch  im  Jahr  1830  die  meisten  Oholerakran- 
ken.    Markus,  p.  10. 

•1)  Es  crmilteüc  sich,  dafs  auf  dem  Wege  von  dem  Kran- 
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wurde  um  so  gefährlicher,  da  sehr  viele  Arbeiter  nicht 
in  der  Anstalt  selbst  wohnten,  und  mit  den  Einwoh- 
nern in  beständigein  Verkehr  lebten,  wie  denn  auch 
vom  Tage  der  Bekanntwerdung-  des  verborgenen  Un- 
heils an,  die  Pestfälle  sich  hier  und  dort  mehrten,  und 
die  traurige  Gewifsheit  sich  ergab,  dafs  die  Stadt  nicht 
mehr  vor  einem  grofsen  Sterben  zu  bewahren  sei.  Es 
wurde  zwar  ein  Arzt  (Jagelsky)  mit  der  .Untersu- 
chung der  Thatsachen  beauftragt,  und  von  diesem  je- 
der Zweifel  an  dem  wirklichen  Ausbruch  der  Pest  so- 
gleich beseitigt,  allein  die  Mafsregeln,  die  noch  hät- 
ten heilsam  sein  können,  waren  bei  der  grofsen  An- 
zahl halsstarrig  widerstrebender  Menschen  entweder 
unausführbar,  oder  von  Anfang  an  durch  das  Vorge- 
fallene schon  vereitelt. 

Eine  allgemeine  Versammlung  der  Aerzte,  die 
auf  Befehl  des  Grafen  Soltikow  gehalten  wurde,  er- 
wählte fünf  Mitglieder  des  Medicinalraths  ! ),  die  sich 
zur  Besichtigung  der  Kranken  an  Ort  und  Stelle  ver- 
fügen sollten.  Diese  fanden  am  11.  März  8  Leichen 
und  21  Pestkranke,  und  stimmten  zwar  ungeachtet 
verschiedener  Ansichten  über  die  Krankheit  2)  für  die 
Sperre,  deren  Notwendigkeit  in  die  Augen  fiel,  al- 


kenhause  nach  der  Tuchmacherei  in  der  Zwischenzeit  die  Pest 
in  zwei  Häusern  verheimlicht  worden  war,  und  in  beiden  sämmt- 
liehe  Einwohner  gelödtet  hatte,  bis  auf  eine  Frau,  die  aus  dem 
zweiten  Hause  in  derStrafse  Pokrofka  kommend,  von  einer  Ar- 
beiterfamilie in  der  Tuchmacherei  heimlich  aufgenommen  wurde. 
Sie  war  bereits  erkrankt,  starb  einige  Tage  nach  ihrer  Ankunft, 
und  nach  ihr  die  ganze  Familie,  bei  der  sie  Zuflucht  gefunden. 
Markus,  p.  119. 

1)  Erasmus,  Skiadan.  Pogorctzky,  Jagelsky  und 
Sc  hafonsk  y. 

2)  Die  Erklärung  lautete:  ?,Dic  Krankheit  sei  faulig,  an- 
steckend, höchst  gefährlich,  und  in  Betracht  ihrer  Zufälle,  so 


in  Moskau.  «*y 

lein  man  kam  mit  allen  Anordnungen  zu  spät.  In  kei- 
nes Menschen  Macht  hätte  es  gestanden,  die  Folgen 
der  nun  einmal  begangenen  Fehler  noch  jetzt  abzu- 
wenden. Indessen  that  man,  was  noch  geschehen 
konnte.  Alle  pestkranken  Tucharbeiter  wurden  mit  ih- 
ren Familien  in  das  St.  Nikolaus -Kloster  in  Ugresch  Ugresch. 
gebracht  1  ),  damit  durch  ihre  weite  Entfernung  von 
der  Stadt  neue  Ansteckungen  um  so  besser  vermieden  * 
werden  könnten.  Die  noch  gesunden  brachte  man  in 
zwei  leere  Gebäude  in  den  entferntesten  Stadtvier- 
teln 2 )  unter,  und  trennte  sie  durch  Wachen  von  der 
'Gemeinschaft  mit  den  übrigen  Einwohnern.  Allein 
man  hatte  in  den  ersten  Tagen  nur  730  Kranke  und 
Gesunde  nach  diesen  drei  Orten  schicken  können, 
die  übrigen  1770  hatten  sich  durch  die  Flucht  aller 
Bewachung  zu  entziehen  gewufst  3 ) ,  und  hielten  sich 
in  allen  Theilen  der  Stadt  verborgen,  so  dafs  die 
ganze,  anscheinend  so  durchgreifende  Mafsregel  die 
schnelle  Verbreitung  der  Pest  recht  eigentlich  beför- 
derte, und  die  gleichzeitige  Schliefsung  der  Tuchma- 
cherei  an  der  steinernen  Brücke  ganz  überflüssig  wurde. 
Vielleicht  wäre  es  besser  gewesen,  dies  grofse  Ge- 
bäude, anstatt  es  zu  leeren,  mit  Wachen  zu  umge- 
ben, und  nur  die  Kranken  und  Verdächtigen  aus  ihm 
zu  entfernen,  im  Innern  aber  die  üblichen  Anordnun- 
gen eintreten  zu  lassen,   deren  Ausführbarkeit  nach 

wie  gewisser  Umstände  der  Pest  sehr  ähnlich".  Orr  aus,  p.  26. 
Man  sieht  also,  dafs  Jagelsky  und  Schafonsky  überstimmt 
wurden. 

1)  Ugresch  liegt  15  Werst  weit  von  Moskau.  Lerche, 
S.  468.  Der  Arzt  Markgraf  behandelte  die  Pestkranken  in 
diesem  Klosler.  Schafonsky. 

2)  Taganskaya  südöstlich,  und  M  estchanskaya  nörd- 
lich.   Markus  p.  120. 

3)  Markus,  p.  120. 
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den  Vorgängen  im  Krankenhause  auf  den  WVdensky- 
sehen  Anhöhen  hätte  einleuchten  können. 
Maßregeln.  Alsbald  wurde  nun  auel.  der  Gebrauch  der  öffent- 

lichen Bäder  untersagt,  und  den  Einwohnern  befoh- 
len, von  jeder  verdächtigen  Erkrankung,  so  wie  von 
jedem  Todesfall  Anzeige  zu  machen,  was  begreiflich i 
unterblieb,  weil  man  kein  Mittel  hatte,  diesem  Befehle 
Nachdruck  zu  geben.  Aerztc  und  Wundärzte  winden 
angestellt,  um  die  nöthigen  Besichtigungen  vorzuneh-  i 
men  1 ),  und  die  hiilflosen  Kranken  zu  behandeln;  al- 
lein dies  alles  geschah  ohne  die  nöthige  Ordnung,  die 
Verwirrung  nahm  mit  jedem  Tage  zu,  und  die  Ober- 
behörde,  rathlos  über  das,  was  geschehen  sollte,  for- 
derte sogar  die  Aerzte  auf,  ihre  Meinungen  und  Vor- 
schläge zur  Förderung  des  Gemeinwohls  dem  Senate 
mitzutheilen.  Diese  Mafsregel  hat  noch  in  keiner  Volks- 
krankheit zum  Ziele  geführt,  sondern  immer  nur  be- 
wirkt, dafs  die  Rathschläge  der  Einsichtsvollen,  die  un- 
ter allen  Umständen  die  Minderzahl  ausmachen,  durch 
das  Geschrei  der  Mittelm äfsigen  vereitelt  werden. 

Unterdessen   geschah,   was   vorauszusehen  war. 
Pestkranke  und  Leichen  mit  unzweifelhaften  Merkina-  I 
len  der  Pest  fanden  sich  nicht  nur  in  vielen  Häusern, 
sondern  auch  auf  den  Strafsen,  und  namentlich  ge-  ( 
lang  es  zwei  Aerzten  von  unermüdlichem  Eifer  (Scha-  f 
fonskj  und  Jägelsky)  fast  überall  zu  beweisen, 
dafs  die  Ansteckung  von  entflohenen  Tucharbeitern 
ausgegangen  war.     Je  näher,  indessen  die  Gefahr  je- 
dem Einwohner  gerückt  war,  um  so  mehr  brach  die 
Rohheit  der  Gesinnung  in  allen  Ständen  durch.  Man 
wollte  durchaus  nichts  von  der  Pest  hören,  versäumte 


1  )  Der  Mcdicinalrnth  gab  hier  üb  er  eine  kleine  Schrift  in 
lateinischer  Sprache  heraus.  Schaforisky. 
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geflissentlich  jede  heilsame  Vorsicht  in  der  Lebens- 
weise, und  betrachtete  diejenigen,  die  den  wahren  Na- 
men der  Krankheit  aussprachen,  wie  eine  Art  Aul- 
uie-ler  oder  Störer  der  öffentlichen  Ruhe.  Es  fehlte 
auch  nicht  an  geschäftigen  Aerzten,  die  dem  grolsen 
Haufen  durch  beistimmende  Versicherungen  schmeichel- 
ten, ja  einige  von  ihnen  vergafsen  sich  so  weit,  dafs 
sie  nach  St.  Petersburg  an  einflufsreiche  Grofse  be- 
richteten, an  die  Gegenwart  der  Pest  sei  nicht  zu  den- 
ken, man  habe  die  Stadt  voreilig  und  ohne  Noth  be- 
unruhigt; wodurch  die  verderbliche  Parthei  der  Pest- 
leugner einen  mächtigen  Rückhalt  erhielt.  Endlich 
am  18.  März  benutzte  der  Graf  Soltikow  die  An- 
wesenheit des  nach  St.  Petersburg  zurückkehrenden 
Orräus,  um  sich  über  den  Zustand  der  Dinge  Ge- 
wifsheit  zu  verschaffen.  Dieser  begab  sich  mit  Scha-  Orräus. 
fonsky  und  dem  Oberarzte  Grave,  der  in  Chotzim 
Dienste  geleistet  hatte  '),  nach  Ugresch,  untersuchte 
die  dortigen  Pestkranken,  und  liefs  sich  durch  die  här- 
testen Schmähungen  der  Einwohner  nicht  abhalten, 
seine  Ueberzcugung  auszusprechen.  Hierauf,  und  nach- 
dem auch  eine  Versammlung-  von  Aerzten  am  26sten 
M;irz  2),  mit  Ausnahme  von  Kühl  mann  und  Skia 
da n,  die  noch  immer  hartnäckig  widersprachen,  die 
Krankheit  für  die  Pest  erklärt  hatte,  vcrliefs  ein  gro- 


1)  S.  S.  17.  Anin.  4. 

2)  Scha  fonsky  sagt  am  18.  März,  es  ist  indessen  nicht 
denkbar,  dafs  eine  grofse  ärztliche  Berathung,  die  nach  zeilrau- 
benden Vorbereilungcn  und  mit  langem  Streit  wahrscheinlich 
(loch  den  gröfsten  Thcil  des  Tages  erforderte,  mit  der  Unter 
Buchung  der  Kranken  in  dem  fünfzehn  Werst  entfernten  Niko- 
bltsklosler  in  Ugresch,  durch  Orräus,  Scha  fonsky  und  Orave, 
an  einem  Tage  stattgefunden  haben  sollte.  Aus  diesem  Grunde 
halte  ich  die  Augnbe  von  Orräus  für  die  richtigeres 
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1)  Es  soll  überhaupt  nur  ein  Vieribeil  der  Einwohner  zu- 
rückgeblieben sein.    Lerche,  S.  458. 

2)  Zweckuiäfsig  war  die  Verordnung  des  Brechmittels  aus 
Ipecacuanba  in  den  ersten  Tagen.  Darauf  sollte  Chinarinde, 
säuerliches  Getränk,  Schwefelsäure,  Fliedennufs  u.  s.  w.  fol- 
gen. Die  örtliche  Behandlung  wie  gewöhnlich.  —  Im  August 
wurden  dem  General  Jeropkin  sieben  Bezirke  abgenommen, 
und  dem  Senator  Sabakin  übergeben.    Lerche.  S.  457. 


fser  f heil  des  Adels  die  Stadt  1 )  und  von  nun  an 
wurden  auf  Befehl  der  Kaiserin  durchgreifende  Ver- 
ordnungen gegeben. 

Für  die  ganze  Pestangelegenheit  ward  zunächst! 
eine  eigene  Verwaltung  angeordnet,  unter  dem  Vor- 
sitze des  Senators  Jeropkin,  eines  edlen  Mannes, 
der  unerschütterliche  Kraft  mit  Milde  zu  verbinden 
wufste,  und  während  dieser  ganzen  Trauerzeit  seinem  i  jj 
schweren  Amte  mit  Einsicht  und  Würde  vorstand.  Er 
Anordnungen,  ernannte  sofort  für  die  vierzehn  Stadtbezirke  die  nö-  t 
thigen  Beamten,  und  für  jeden  einen  Arzt  oder  Wund- 
arzt,  sorgte  für  die  Unterweisung  des  Volkes,  das  bei 
jeder  Veranlassung  ungläubig  und  hartnäckig  wider- 
strebte, und  liefs  für  die  Vorbauung  wie  für  die  Be- 
handlung der  Pest  allgemeine  Vorschriften  ausarbei- 
ten 2 ).   Auf  den  Inhalt  dieser  Vorschriften  kommt  es 
hier  weniger  an,  denn  sie  wurden  fast  nirgends  aus- 
geführt, und  es  war  mithin  gleichgültig,  ob  sie  von 
einem  Sjdenham  oder  einem  gewöhnlichen  Wund- 
arzt herrührten.    Ein  roher  und  mifstrauischer  Volks- 
haufe kennt  überhaupt  nur  die  Regel  seiner  Vorur-  jci 
theile,  seines  Aberglaubens  und  seines  Eigensinns,  gu- 
ter Rath  ist  für  ihn  vergeblich,  abgesehen  davon,  dafs 
diejenigen,  die  ihn  ertheilen  können,  in  Zeiten  dieser 
Art  sehr  selten  sind,  oder  nicht  gehört  werden. 

Sehr  zweckmäfsig  war  die  angeordnete  Zählung  |r 
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Mer  Erkrankungen  und  der  Todesfälle,  wenn 
Je  auch  nur  eine  mangelhafte  Uebersicht  gewähren 
tonnte,  denn  die  Einwohner  gewöhnten  sich  schwer 
1  »n  den  damit  verbundenen  Zwang,  und  Todtenli- 
sten  hatte  man  in  Moskau  bis   dahin  über- 
haupt noch  nie  geführt.   Wunderlich  aber  klingt 
1  las  Verbot  der  Leichenöffnungen  während  der  Pest- 
1  'eit    o-leichviel  welche  Krankheit  den  Tod  veranlafst 
labe,  welches  Erasmus,  der  Anatom  an  der  Hoch- 
schule, durchzusetzen  wufste  1  ).    Hatten  doch  selbst 
die  Aerzte  in  Constantinopel,  während  der  Justini- 
I  mischen  Pest  (542)  ihre  Wifsbegierde  durch  Zer- 
gliederung der  Pestbeulen  befriedigt  " )  —  in  Moskau 
sollte  zwölf  Jahrhunderte  später  diese  Quelle  der  Er- 
kenntnifs  verschlossen  bleiben. 

Die  schwierigste  Aufgabe  blieb  immer,  die  Kran- 
ken wie  die  Verdächtigen  unschädlich  zu  machen,  ob 
kber  der  Weg,  den  man  einschlug,  zu  diesem  Ziele 
(führen  konnte,  hätte  schon  zu  Anfang  bezweifelt  wer- 
den können.  Die  Tucharbeiter,  die  irgend  aufzufin- 
den waren,  wurden  am  26.  März  in  das  Simonow- 
sche,  das  Pokrowsche  und  das  Danilowsche  Klo- 
ster, welche  dicht  an  der  südöstlichen  Stadtgränze 
Ilagen,  eingeschlossen.  Es  wurde  befohlen,  alle  Pest-  Hospital- 
kranke ohne  Ausnahme  in  die  Krankenhäuser,  und 
ihre  Angehörigen  in  die  Quarantaine-  Anstalten  zu  brin- 
gen, weil  die  Beschränktheit  der  Wohnungen  und  die 
Lebensweise  der  niedern  Volksklasse  eine  rasche  Zu- 
nahme der  Ansteckung  befürchten  liefs.  Sei  es  nun 
aber,  dafs  die  Rohheit  der  Unterbeamten  vieles  Un- 
ziemliche herbeiführte,  oder  dafs  man  sich  einem  har- 


1  )  Markus,  p.  122. 

2)  Procop.  <lc  Bello  Peisico,  L.  II.  c.  22. 


44 


April. 


I.    Die  IVsI 


ten  Zwange  überhaupt  nicht  fügen  wollte,  oder  d. 
für  unnöthig  hielt,  weil  viele  Chirurgen,  die  als  Freund 
des  Volkes  aultraten,  und  einige  Aerzte  das  Dasei* 
der  Pest  leugneten  —  genug  die  gegeben««  \  erord 
nung  erregte  allgemeinen  Widerwillen,  und  die  ge 


'» 


waltsame  Trennung  der  Kranken  von  den  Ihrigen  - 
wenige  oder  gar  keine  wurden  wiedergesehen  —  so 
wie  die  Vertreibung  der  Gesunden  von  ihrem  Heerdt 
erschien  als  eine  unerhörte  Grausamkeit,  der  man  siel 
auf  alle  Weise  entziehen  müfste.   Die  Folge  war  eint 
fast  durchgängige  Verheimlichung  der  Kranken,  de) 
die  furchtbare  Zunahme  der  Seuche  in  flen  folgende! 
Monaten  zum  gröfsten  Theil  zugeschrieben  werden 
mufs.    Ob  es  bei  dem  damaligen  Zustande  von  Mos 
kau  irgend  ein  Mittel  gab,  das  Vertrauen  der  aufge 
regten,  an  sich  gutmüthigen  Volksmasse  zu  gewinnen.! 
mag  dahingestellt  bleiben,  aber  gewifs  ist  es,  dafs  ohne 
dies  Vertrauen  die  besten  Mafsregeln  in  Volkskrank- 
heiten  unwirksam  bleiben,  und  dafs  die  rohe  Gewalt^ 
die  nur  gegen  entschiedene  Uebelthäter,  nicht  aben 
gegen  Geängstigte  und  Trauernde  angewandt  werden 


von  allen  Mitteln  das  Wenigste  ausrichtet. 


Ir- 


is 


sollte 

gend  gemifsbraucht  oder  nur  voreilig  angewandt,  ver- 
schlimmert sie  unter  allen  Verhältnissen  den  Zustand 
einer  verpesteten  Stadt,  und  viele  von  denen,  die  aus 
Liebe  zu  den  Ihrigen  Leib  und  Leben  'aufopfern,  wer- 
den durch  sie  zur  Widersetzlichkeit  gegen  heilsame 
Anordnungen  herausgefordert. 

Im  April   nahm   die  tägliche  Sterblichkeit  vom 
durchschnittlich  12  schon  auf  37  zu  1  );  im  Ganzem 
starben  während  dieses  Monats  77S,  und  von  diesen 
ohne  Zweifel  die  meisten  an  der  Pesl .  wiewohl  nur 
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iufserst  wenige  Pestkranke  gemeldet  worden  waren. 
Jer  Mai  verlief  unter  den  obwaltenden  Umständen 
iemlich  günstig.  Es  starben  im  Ganzen  nur  87S,  und 
selbst  in  dem  Simonowscben  und  Danilowschen 
vloster  minderte  sich  die  Todtenzahl  beträchtlich.  Dar- 
über entstand  ein  grofses  Frohlocken,  und  als  man  erst 
m  Juni  viele  von  den  eingeschlossenen  Arbeitern  aus 
len  Quarantaine- Anstalten  entlassen,  und  die  öffent- 
ichen  Bäder  wieder  öffnen  sah,  so  hielten  die  Wi- 
lerspenstigen  ihre  Behauptung,  die  Pest  sei  gar  nicht 
,-orhanden,  für  bestätigt,  und  überliefsen  sich  von  neuem 
ler  gefährlichsten  Sorglosigkeit.  Indessen  war  die  Zu- 
lahme der  Seuche  offenbar,  denn  es  starben  täglich, 
viewohl  die  Einwohnerzahl  durch  Auswanderung-  sich 
fortwährend  verminderte,  zwischen  27  und  75,  und 
m  Ganzen  1099. 

Im  Juli  stieg  die  Todtenzahl  auf  1708,  und  die 
lüsteren  Merkmale  der  Verpestung-  traten  immer  grel- 
er  und  entsetzlicher  hervor.   In  den  Vorstädten  Preo- 
örajenskoy,  Scmenowskoy  und  Pokröwskoy 
verödeten  viele  Häuser,  die  Gerichtshöfe  wrie  die  Werk- 
Härten  wurden  geschlossen,  und  als  die  Unterbeamten, 
Soldaten,  Krankenwärter  und  Todtengräbcr,  die  in  ih- 
em  Unglauben  an  die  Gefahr  der  Ansteckung-  zu  kei- 
ler  Art  von  Vorsicht  hatten  überredet  werden  kön- 
len,  in  ganzen  Schaaren  dahingestorben  waren,  so  blieb 
lichts  weiter  übrig,  als  die  Ucbelthäter  aus  den  Ge- 
fängnissen zu  den  gefährlichsten  Verrichtungen  zu  ver- 
wenden, damit  nur  das  Nöthigste  geschehen,  und  vor 
illem  die  Leichen  entfernt  werden  konnten.   Eine  trau- 
ige Erinneruiig  an  Marseille,  wo  man  vor  fünfzig 
rahren  ebenfalls  die  Gefängnisse  hatte  öffnen  müssen! 
Jen  Sträflingen  versprach  man  die  Freiheit,  und  den 
nrbeitlosen  Handwerkern,  die  sich  zu  denselben  Dien- 
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sten  bereitwillig-  f„u|(.n  liefsen,  ansehnliche  Melohnur, 
geh;  Aufserdem  verpflichtete  man  aber  auch  die  Eir 
wohner,  wenn  keine  Todtengräber  zur  Hand  wären 
die  Bestattung  ihrer  Verstorbenen  auf  dem  Pestkirch! 
hofe  selbst  zu  besorgen,  und  schickte  dann  die  Hin 
terbliebenen  bei  ihrer  Rückkehr  in  die  Quarantäne 
Anstalten.  Auch  diese  Einrichtung  begünstigte  begreiil 
lieh  die  Verheimlichung  der  Todesfälle  1 ). 

Im  Nikolauskloster  zu  Ugresch,  wo  zu  Endi 
des  vorigen  Monats  nur  20  Pestkranke  lagen  —  de  | 
Wundarzt  Samoilowitz  hatte  ihre  Behandlung  übern 
nommen   —   mehrte  sich  die  Krankenzahl  bald  au 
201),  so  dafs  man  sich  genöthigt  sah,  das  näher  gelc 
gene  Simonowsche  Kloster  am  südöstlichen  Endd 
der  Stadt  in  ein  Pesthaus  umzuwandeln.    Hier  fanc 
Samoilowitz  in  den  letzten  Tagen  des  Juli  über 
tausend  Kranke  von  einem  Wärter  bedient,  nach: 
dem  die  übrigen  und  alle  Unterwundärzte  kurz  zuvo> 
von  der  Pest  weggerafft  worden  waren  2  ).  Diese  eim 
fache  Thatsache  giebt  eine  Vorstellung  von  dem  Zm 
stände  der  Krankenhäuser  und  der  dürftigen  Pflege: 
die  den  Pestkranken  angedeihen  konnte,  während  es: 
überall  an  Händen  fehlte,  und  der  Eifer  der  wenigeil; 
Aerzte,  die  sich  mit  Hingebung  ihrem  Berufe  widme-  | 
ten,  über  das  Mafs  menschlicher  Kräfte  in  Anspruch!  j 
genommen  wurde.     Erkrankten  Einwohnern  der  hö-l 
heren  Klasse  erlaubte  man  jetzt  in  ihren  W~ohnungeni 
zu  bleiben,  und  bei  der  Ueberfüllung  der  Kranken- 
häuser bestimmte  man  das  Danilowsche  Klo  sten 
zur  Aufnahme  der  Genesenden,  die  noch  an  äufseren 
Schäden  litten,  einige  gröfsere  Gebäude  wurden  zml 
Quarantaine- Anstalten  eingerichtet,  und  bei  dem  Man 

  ,  '   '  da 

I)  Schafonsky.  —  2)  Memoire,  p.  60. 
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me]  an  Raum  war  man  selbst  genüthigt,  Zelte  zu  dem- 
selben  Zweck  an  geeigneten  Orten  aufzuschlagen. 

Unterdessen  blieb  der  Unglaube  des  Volkes  an 
das  Dasein  der  Pest  unerschüttert,  und  bei  zunehmen- 
dem Widerwillen  gegen  jede  Art  von  ärztlicher  Hülfe 
verliefs  man  sich  durchaus  nur  auf  die  hergebrachten 
Hausmittel  und  die  Eingebungen  des  Aberglaubens. 
Die  Krankheit,  sagte  man,  sei  eine  Strafe  für  die  Sün- 
den der  Einwohner,  kein  Arzt  könne  dagegen  etwas 
ausrichten,  die  ganze  Luft  sei  verdorben  und  vergif- 
tet, —  wer  wolle  sie  reinigen!  Was  man  von  An- 
steckung durch  Berühren  der  Kranken,  oder  wohl  selbst 
ihrer  Betten  und  Kleider  spräche,  sei  nichts  als  thö- 
richtes  Geschwätz,  zur  Plage  des  Volkes  ausgedacht. 
Ohne  alle  Scheu  pflegte  man  also  die  Pestkranken, 
als  litten  sie  an  einem  gewöhnlichen  Fieber,  versäumte 
keinen  der  gewöhnlichen  Gebräuche  bei  der  Bestattung 
der  Verstorbenen,  begrub  diese,  um  unentdeckt  zu  blei- 
ben, in  den  Kellern,  oder  auf  den  Höfen,  versteckte 
sie  sogar  auf  den  Böden,  theilte  sich  in  ihren  Nach- 
lafs,  verkaufte  verpestete  Kleider  und  Betten,  und  wa- 
ren dann  ganze  Häuser  ausgestorben,  so  fanden  sich 
i  sogleich  Diebe,  welche  die  zurückgelassenen  Habselig- 
.  keiten  unter  den  Leichen  hervorzogen,  um  sie  an  be- 
i  thörte  Käufer  zu  verhandeln.  Dies  konnte  bei  dem 
.  Mangel  an  zuverlässiger  Mannschaft  auf  keine  Weise 
]  verhindert  werden.  Nicht  minder  nachtheilig  aber 
wirkte  der  Wahn,  der  schon  bei  dem  Heere  in  Jassy 
viel  Unheil  verbreitet  hatte,  man  könne  sich,  wenn 
man  erkrankt  wäre,  noch  dadurch  rettetf,  dafs  man  ir- 
gend etwas  werthvolles,  sei  es  Geld,  oder  Schmuck, 
oder  Kleidungsstücke,  auf  die  Strafse  hinauswürfe,  weil 
i  (Jahn  die  Krankheit  auf  den  Finder  überginge.  Dies 
geschah  so  allgemein,  dafs  in  der  Folge  Beamte  be- 
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auftragt  werden  inul'sten,  geopferte  Gegenstände  die- 
ser Art  mit  der  nöthigen  Vorsiclit  iiberaü  aufeußäi* 
mein,  und  zu  verbrennen,  oder  sonst  unschädlich  zu. 
machen  1 ). 

An  zeitige  Anmeldung  der  Kranken  war  bei  die- 
ser heillosen  Verblendung  des  Volkes  eben  so  wenig, 
zu  denken,  als  an  die  Ausfiilirung  irgend  einer  andern 
Malsregel,  wo  nicht  die  geringe  Macht  der  Behörden 
oder  die  Vernunft  der  Minderzahl  der  Einwohner  zui 
August.     Hülfe  kam.    So  drohte  denn  im  August  die  Seuche- 
alle  Schranken  zu  überschreiten.   Es  starben,  die  heim- 
lich Begrabenen  ungerechnet,  7268,  und  von  diesem 
kaum  der  achte  Theii  (845)  in  den  Krankenhäusern. 
Mit  der  steigenden  Todtenzahl  minderte  sich  aller  bür- 
gerliche Verkehr,  und  bei  der  fortdauernden  Auswan- 
derung der  Reichen  verödeten  die  sonst  so  lebhaften 
Strafsen  der  alten  Hauptstadt.    Das  Haus  des  Sena- 
tors Jeropkin   blieb   bei   dem  täglichen  Andränge 
Dienstthuender  und  Hülfe  Suchender  nicht  verschont. 
Viele  seiner  Beamten  und  Soldaten,  und  sieben  sei- 
ner eigenen  Diener  wurden  von  der  Pest  weggerafft. 
Doch  mufs  auch  bemerkt  werden,  dafs  nicht  wenige 
Einwohner  durch  gewissenhafte  Befolgung  der  Vor- 
schriften ihre  Häuser  zu  schützen  wufsten,  und  dafs- 
namentlich  in  dem  kaiserlichen  Findelhause,  das  °e°en 
tausend  Bewohner  enthielt,  nicht  ein  einziger  Pestfall 
vorgekommen  ist  2 ).     Zu  Ende  des  Monats  starben 
  in- 

1)  Orräus,  p.  37. 

2)  Diese  Anstalt  sland  unter  der  Oberleitung  eines  deut- 
schen Arztes,  C.  v.  Mertens,  der  nach  Wien  zurückgekehrt 

'  sieben  Jahre  später  eine  Beschreibung  der  Pesl  in  Moskau  her- 
ausgab. Mertens  scheint  an  den  Arbeilen  und  Beschwerden 
der  Moskauer  Aerzle  nur  geringen  Antheil  genommen  zu  haben 
denn  er  wird  nur  bei  allgemeinen  Berathungen  genannt,  so  dafs 
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indessen  schon  täglich  über  vierhundert,  und  wie  es 
denn  nun  immer  einleuchtender  wurde,  wie  nöthig  es 
sei,  die  Ursachen  der  Verpestung  mindestens  zu  be- 
schränken, da  es  niemandem  mehr  in  den  Sinn  kom- 
men konnte,  sie  ganz  zu  beseitigen,  so  wurde  jetzt 
4er  Handel  mit  allen  verdächtigen  Gegenständen  durch- 
weg verboten,  und  bei  dem  Verkauf  der  Lebensmittel 
die  Reinigung  des  Geldes  mit  Essig  befohlen,  den  man 
zum  öftern  Waschen  des  Gesichts  und  der  Hände  den 
Armen  umsonst  spendete.  Doch  wurde  mit  Anordnun- 
gen dieser  Art  begreiflich  fast  nichts  ausgerichtet,  und 
man  mufste  die  niederschlagende  Ueberzeugung  ge- 
winnen, dafs  das  angewandte  Hauptmittel  der  Sperre 
und  Absonderung  nicht  nur  seinen  Zweck  verfehlt, 
sondern  den  Zustand  der  Stadt  offenbar  verschlim- 
tnert  hatte. 

Unter  bangen  Erwartungen  begann  nun  der  un- 
heilvolle September,  und  bedrohete  die  Stadt  schon  September, 
n  den  ersten  Tagen  mit  dem  äufsersten  Verderbjen, 
während  alle  Ungunst  des  Himmels  das  Wüthen  der 
Seuche  vermehrte.  Schon  im  Winter  war  die  Witte- 
rung veränderlich  gewesen.  Unbeständiger  Frost  hatte  Witterung, 
nit  Regen  und  Nebel  abgewechselt,  und  ein  unfreund- 
liches Frühjahr  wieder  nur  Nebel  und  Nässe  gebracht. 
Mit  Grund  kann  diesem  schädlichsten  aller  äufseren 
Binflüsse  ein  wesentlicher  Antheil  an  dem  Wiederaus- 
»ruchc  der  Pest  in  dem  feuchtesten  und  unzuträglich- 
iten  Stadttheile  zugeschrieben  werden,  wie  es  denn 
»uch  keinen  Zweifel  leidet,  dafs  die  Verpestung  durch 
Ue  grol'sentheils  heiteren  Tage  im  Mai  und  Juni  Ein- 


•ie  Behauptung  von  SamoilowUz,  der  ihm  freilich  an  Bildung 
veit  nachsteht,  er  habe  gar  keine  Pestkranken  besucht,  doch 
iniges  für  sich  zu  haben  scheint. 
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halt  geschah.  Im  Juli  und  August  zogen  beständig 
wieder  graue  Regen-  und  Nebelwolken  über  die  Stadt 
so  dafs  die  Verbreitung  der  Seuche  auch  durch  dir 
Luftbeschaffenheit  unaufhaltsam  befördert  wurde,  abffß 
sehen  davon,  dafs  die  Hinderung  des  Verkehrs  in  de« 
ungepflasterten  Nebengassen  die  Ausführung  der  \  er 
Ordnungen  immer  beschwerlicher  machte.  Im  Septem 
ber  und  October  flofs  aber  der  Regen  Tag  für  Tää 
in  Strömen,  es  weheten  anhaltende  feuchtwarme  Süd: 
winde,  bei  beständig  niedrigein  Barometerstande,  und 
selbst  der  Nordwind  vermochte  nicht,  wenn  er  siel 
zwischendurch  einstellte,  die  Nebel  zu  verjagen,  die 
sich  weithin  über  das  Land  gelagert  hatten.  Brach 
die  Sonne  dann  und  wann  durch,  wie  in  den  ersten 
Tagen  des  November,  so  erschien  sie  doch  immer  mit 
einem  Hofe  umgeben,  das  Abendroth  zeigte  sich  in 
ungewöhnlicher  Färbung,  und  erschienen  die  Wolken 
am  Tage  zuweilen  dünn  und  weifs,  so  verdichteten 
sie  sich  doch  immer  wieder  bei  Sonnenuntergang,  ge- 
nug1 der  Dunstkreis  war  mit  Wasser  überladen,  und: 
welche  Folgen  die  anhaltende  Feuchtigkeit  dieses  Jah- 
res auch  im  übrigen  Europa  hervorbrachte,  wird  sieh 
aus  dieser  Untersuchung  weiterhin  ergeben  1 ). 

Es   starben  im  September  täglich  über  600  bis- 
1000  Einwohner,  im  Ganzen  21,401,  und  von  diesen 
nur  1640  in  den  Krankenhäusern.    Verheimlicht  win- 
den sehr  viele  Todesfälle,  denn  jeder  that,  wenn  kein 
Zwang  ihn  nöthigte,  was  ihm  beliebte,  und  die  bür- 
gerliche Ordnung  ging  bei  der  Zunahme  erwerblosen 
Armen  ihrer  Auflösung  entgegen.    Unsicherheit  und 
Werthlosigkeit  des  Lebens  haben  jederzeit  diese  Folge, 
und  den  verzweifelnden  rohen  Haufen  lockt  die  Ge- 


1 )  OrräuSj  p.  45. 
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legenheit  zu  Uebelthaten.  Dumpfe  Gährung  der  Ge- 
müther  war  schon  längst  bemerkt  worden,  doch  war 
man  noch  immer  den  Ausbrüchen  wilder  Leidenschaft 
zuvorgekommen,  endlich  aber,  den  16ten  September, 
hörte  man  den  Ruf  zum  Aufruhr.  Wilde  Volkshau-  Aufruhr, 
fen  durchzogen  die  Strafsen,  mit  dem  Vorsatz,  die 
Aerzte  und  die  Geistlichen,  die  vermeintlichen  Anstif- 
ter alles  Unheils  zu  tödten.  Wirklich  wurde  auch 
der  Metropolit  Ambrosius  Kamensky1)  ermor- 
det, ein  würdiger  Mann,  der  immer  zur  Ordnung  und 
Folgsamkeit  aufgefordert  hatte,  und  viele  Wohlthäter 
des  Volkes  g-emifshandelt. 

Die  nächste  Veranlassung  gab  ein'  g-eringfü  giger 
Vorfall,  der  um  so  leichter  die  Leidenschaften  ent- 
flammte, weil  das  Volk  seinen  Glauben  verletzt  wähnte. 
Es  sollte  durch  das  Marienbild  an  der  warwarischen 
Pforte  des  Kreml  2)  ein  Wunder  an  einem  Gelähm- 
ten geschehen  sein.  Der  Genesene,  ein  Kaufmann, 
erzählte  von  einem  Traumgesicht,  die  Mutter  Gottes 
habe  sich  wegen  geringer  Verehrung  beklagt,  und  ver- 
heifsen  die  Pest  zu  tilgen.  Das  Volk  wallfahrtete  so- 
gleich nach  der  warwarischen  Pforte,  schmückte  das 
Bild  mit  Blumen  und  Geschmeide,  und  brachte  Ge- 
schenke. Endlose  Umzüge  wurden  veranstaltet,  und 
nach  jedem  wüthete  die  Pest  ärg^er  als  zuvor.  Man 
wollte  die  Todtenmahle  und  die  unterbliebenen  kirch- 
lichen Gebräuche  bei  den  Kranken  wieder  einführen; 
die  Todten  sollten  durchaus  wieder  innerhalb  der  Stadt 


1)  Erzbischoff  von  Moskau  und  Kaluga.  Schafonsky, 
§.  68.  S.  95.  —  Markus,  p.  127. 

2)  Es  sind  in  Rufsland  nicht  selten  Marienbilder  über  Pfor- 
ten ausgeslelll,  und  kleine  kapellcnarlige  Räume,  zur  Verrich- 
tung der  Andacht  in  der  Nähe.  Das  hier  in  Rede  stehende  ist 
ein  wunderthätiges. 
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begraben  werden,  die  Vernachlässigung'  heiliger  Hand 
langen  sei  Gott  offenbar  mifefällig,  und  menschliche 
Hülfe,  um.  seiner  Strafe  zu  entgehen,  frevelhaft.  Der 
Zorn  des  Himmels  könne  überhaupt  nur  durch  Wi  acli 
tung  aller  unnützen  Rathschläge  und  feierlichen  Gofc 
tesdienst  wieder  versöhnt  werden. 

Der  Metropolit  wollte  am  15.  September,  dem 
Unwesen  zu  steuern,  das  Marienbild  sammt  dein  Opfer- 
kasten in  Verwahrung  nehmen  lassen.  Allein,  die  fünf 
abgeschickten  Soldaten  —  mehr  hatte  ihm  der  Gene- 
ral Jeropkin  nicht  bewilligt  —  wurden  zurückge- 
schlagen, und  Ambrosius  als  Ketzer  verwünschte 
Man  zog  die  Sturmglocke:  viel  Volks  strömte  herbei, 
am  meisten  Fabrikarbeiter  und  Leibeigene  aus  vorneh- 
men Häusern,  die  Aufrührer  erhitzten  sich  unter  ein- 
ander mehr  und  mehr,  sie  suchten  den  Erzpriester  Am- 
brosius, fanden  ihn  am  andern  Morgen  im  Donski- 
schen  Kloster,  und  erstachen  ihn  mit  Messern.  Hier- 
auf stürmten  sie  nach  dem  Danilowschen  Kloster  am 
Südende  der  Stadt,  mifshandelten  den  Wundarzt  Sa- 
moilowitz  1  ),  der  kürzlich  erst  von  der  Pest  gene- 
sen war,  befreiten  die  Eingeschlossenen  aus  der  nah 
gelegenen  Qüarantaine  am  Serpuchowschen  Thor,  eil- 
ten zurück  nach  dem  Kreml,  um  an  der  Plünderung 
des  bischöflichen  Palastes  Theil  zu  nehmen  "),  und 
während  hier  die  ungebändigte  Rohheit  hauste,  ver- 
breitete sich  Furcht  und  Schrecken  durch  die  ganze 
Stadt.  Die  Entfernung-  vergröfserte  die.  vernommenen 
Drohungen,  und  so  begaben  sich  nicht  nur  die  mei- 

1)  Dessen  Memoire  p.  61. 

2)  Es  wurden  noch  einige  andere  Häuser  geplündert,  wie 
das  von  Mertens,  der  sich  nach  dem  Findelhause  zurückgezo- 
gen hatte. 
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sten  Aerzte,  denen  die  AuMhrer  den  Tod  geschwo- 
ren '  ),  sondern  auch  selbst  viele  Oberbeanite  2 )  pflicht- 
vergessen auf  die  Flucht.  So  verging  der  16.  Sep- 
tember unter  Plünderung  und  Toben  des  trunkenen 
lüffelloseü  Haufens.  Endlich  Abends  zog  der  Gene- 
ral  Jeropkin,  der  einzige  pflichttreue  und  besonnene 
Führer,  mit  nur  1 50  Mann  zu  Pferde  3 )  und  zwei  Ka- 
nonen den  Aufruhrern  entgegen,  liefs  mit  Kartätschen 
unter  sie  schiefsen,  tödtete  bei  hartnäckiger  Gegen- 
wehr über  250,  und  nahm  noch  mehr  gefangen.  Das 
Gefecht  dauerte  bis  Mitternacht,  da  erst  verstummten 
die  Sturmglocken,  und  die  Ruhe  war  für  den  Augen- 
blick hergestellt. 

Am  17.  September  wurden  einige  Truppen  von 
den  Dörfern  hereingezogen  —  von  Anfang  an  stand 
nur  ein  schwaches  Regiment  in  Moskau,  dessen  Rei- 
hen durch  die  Pest  so  gelichtet  waren,  dafs  man  schon 
im  August  eine  Abtheilung  Freiwilliger  hatte  errichten 
müssen  —  und  überall  ernste  Vorkehrungen  gegen 
erneuten  Aufruhr  getroffen.  Allein  es  vergingen  noch 
mehrere  Tage,  bis  wieder  ein  erträglicher  Zustand  ein- 
trat. Die  Aerzte  konnten  die  Pestkranken  nicht  ver- 
sehen,  denn  man  empfing  sie  noch  mit  verhaltener 


1)  Schafousky,  der  schon  früher  einmal  in  Lebensge- 
fahr gcrathen  war,  der  Oberchirurg  Wie],  der  Operateur  En- 
gel aus  dem  Landhospital ,  v.  Asch,  Erasmus,  Lado,  Po- 
goretzky  u.  a. 

2)  Der  Gencralgouverneur  Graf  Soltikow,  der  Untergou- 
verneur Juschkow,  der  Oberpolizeimeister  Bachmeteow, 
der  Artilleriegeneral  Martinow  u.  a.  Sie  erhielten  den  Ab- 
schied. 

'! )  Husaren  und  Carabiniers.  —  Welchen  Werth  die  Kai- 
serin auf  diese  Heldenthat  setzte,  zeigen  die  grofsen  Belohnun- 
gen (der  St.  Andreasorden)  die  ihm  zu  Theil  wurden. 
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Wuth,  und  keine  Mafsregel  der  ohnehin  so  unvull 
kommenen  Pestordnung  wurde  mehr  ausgeführt  1  ). 

Eine  entsetzliche  Zunahme  der  Sterblichkeit  war 
die  Folge  dieser  Ereignisse,  von  nun  an  aber  gewähl  te 
man  nichts  mehr,  als  die  Zeichen  der  tiefsten  Trauer 
und  Verödung.  Stumme  Verzweiflung  lag  auf  den  Ge- 
sichtszügen aller  Umherwandelnden,  ganze  Reihen  von 
Häusern  waren  ausgestorben,  und  die  Stadt  schien  in 
einen  Kirchhof  umgewandelt,  dessen  Stille  nur  durch 
das  eintönige  Geräusch  der  Leichenwagen  unterbro- 
chen wurde. 

Orlow.  Dahin  war  es  gekommen,  als  in  den  letzten  Ta- 

gen des  September  der  Fürst  Orlow  eintraf,  von  der 
Kaiserin  mit  unbedingter  Vollmacht  versehen,  zu  thun, 
was  noch  irgend  zur  Rettung  der  Hauptstadt  gesche- 
hen könnte.  Er  kam  mit  ansehnlicher  Truppenmacht, 
begleitet  von  vielen  Beamten  2 )  und  Officieren,  denen 
die  Ehre  einer  so  gefahrvollen  Sendung  zu  Theil  ge- 
worden war,  und  unter  ihnen  war  Orräus,  der  ein- 
sichtsvollste und  einigste  Pestarzt,  den  Rufsland  be- 
safs.  Dieser  war  bald  nach  Vollführung  seines  Auf- 
trages in  Moskau  nach  St.  Petersburg  gereist,  und  nach 
geschehener  Meldung  des  Vorgefallenen  durch  den 
Grafen  Soltikow,  fünf  Tage  nach  seiner  Ankunft 
vor  die  Kaiserin  beschieden  worden  3 ).  Er  hatte  vor 
dem  Thron,  im  Beisein  der  Minister  und  Räthe,  das 
Zeugnifs  abgelegt,  die  herrschende  Krankheit  in  Mos 


1)  Lerche,  der  hierüber  ausführlich  berichtet,  war  Augen- 
zeuge dieser  Vorfälle.  Er  verweilte  vom  15.  Juli  bis  zu  Ende 
der  Pestseuclie  in  Moskau.    S.  157. 

2)  Den  Senaloren  Melgunow.  Wolkow  und  Wscwo- 
lodskoi,  den  Generalen  Dawidow  und  Ts  eh  erbaf  schew. 
und  dein  Stäalsrath  Baskakow. 

3)  Orr  aus,  |>,  28. 
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kau  sei  durchaus  keine  andere,  als  die  Pest,  und  auf 
die  Frage  der  Kaiserin,  ob  er  die  Folgen  seines  Aus- 
spruches erwogen,  und  ob  er  wohl  mit  seinem  Kopfe 
für  die  Wahrheit  desselben  einstehe,  keinen  Augen- 
blick gezaudert,  sein  Leben  zum  Pfände  einzusetzen  A). 
Durch  dies  ruhmwürdige  Benehmen,  das  die  Kaiserin 
zu  schätzen  wufste,  wurden  sofort  alle  Umtriebe  der 
Pestleugner  gelähmt,  und  es  erfolgten  die  grofsartigsten 
Anordnungen,  die  in  kurzer  Zeit  zum  Ziele  führten. 

Es  machte  in  Moskau  sogleich  einen  höchst  gün- 
stigen Eindruck,  dafs  der  Fürst  Orlow  tagtäglich  die 
Strafsen  durchritt,  die  Vorübergehenden  anredete,  die 
Niedergebeugten  tröstete,  und  mit  überzeugenden  Wor- 
ten den  Unglauben  an  das  Dasein  der  Pest  zu  besei- 
tigen suchte,  der  von  Anfang  an  so  verderblich  ge- 
wirkt hatte.    Hierdurch  wurde  schon  in  den  ersten 
Tagen  das  öffentliche  Vertrauen  wieder  hergestellt, 
wozu  nicht  wenig  die  Verbreitung  gedruckter  Bekannt- 
machungen beitrug,  die  der  Denkweise  des  Volkes 
entsprachen,  und  nach  dem  Gottesdienst  von  den  Kan 
zeln  verlesen  wurden.    An  dem  Dasein  der  Pest  war 
nun  kein  Zweifel  mehr,  das  Volk  sah  seinen  Irrthum 
reuevoll  ein,  vermied  die  Berührung  der  Pestkranken, 
zeigte  keinen  Abscheu  mehr  vor  den  Krankenhäusern, 
und  liefs  die  Verbrennungen  unreiner  Gegenstände  ru- 
hig geschehen.    Die  Erkrankungen  wurden  jetzt  häu- 
figer als  sonst  angemeldet,  seltener  verbarg  man  noch 
Verpestete,  oder  setzte  sie  aus,  was  noch  vor  kurzem 
selbst  durch   angedrohete  Verbannung  nach  Sibirien 


I)  Orr  aus  spricht  von  diesem  Vorfall  in  seinem  Werke 
DÄchf,  hat  ihn  aber  seinen  noch  lebenden  Kindern  erzählt,  von 
ih  nen  ich  ihn  durch  gütige  Vennillelnng  des  Wirkt.  Staatsrats 
Herrn  Dr.  Mayer  erfahren  habe. 
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Verord- 
nungen. 


nicht  hatte  verhindert  werden  können,  ja  man  bat  so- 
gar um  ihre  Aufnahme  in  die  Anstalten. 

Indessen  war  auf  den  guten  Willen  aller  durch, 
aus  nicht  zu  rechnen.    Es  kam  daher  auf  eine  Ver- 
ordnung an,  die  den  unvermeidlichen  Zwang  mit  Milde 
und  aller  noch  möglichen  Freiheit  der  Betheiligteil 
auf  eine  einleuchtende  Weise  verband.   Diese  schwie- 
rigste aller  Aufgaben  wurde  von  dem  niedergesetzten 
neuen  Gesundheitsrathe  »),  dem  der  Fürst  einen  gro- 
fsen  Wirkungskreis  einräumte,  mit  vielem  Scharfsinn 
gelöst,  so  dafs  die  gegebene  Verordnung  vielleicht 
als  die  beste  anerkannt  werden  mufs,  die  in  einer  ver- 
pesteten Stadt  bei  so  grofser  Zerrüttung  jemals  erlas- 
sen worden  ist.  Jedem  Pestkranken,  welchen  Standes 
er  auch  wäre,  wurde  die  Erlaubnifs  gegeben,  ganz 
nach  Belieben  entweder  zu  Hause  zu  bleiben,  oder 
sich  in  die  Krankenhäuser  bringen  zu  lassen.  Mit 
Gewalt  sollte  durchaus  niemand  der  Pflege 
der  Seinigen  entrissen  werden.    Wollte  man 
aber  den  Kranken  bei  sich  behalten,  so  sollte  er,  so- 
bald die  ersten  bekannten  Zeichen  der  Ansteckung  sich 
äufserten,  in  einem  besondern  Zimmer  aufser  Berüh- 
rung mit  den  Seinigen  gesetzt,  und  das  vorgeschrie- 
bene Heilverfahren  angewandt  werden.    Der  Bezirks- 
arzt sollte  ihn  nach  schleuniger  Meldung  sogleich  be- 
suchen, und  die  nöthigen  Arzneien  mitbringen,  die 
in  der  kaiserlichen  Apotheke  für  die  Armen  ohne  Be- 
zahlung verabfolgt  wurden.     Konnte  den  gegebenen 

1)  Er  bestand  unter  dem  Vorsitze  des  Senators  Jeropkin 
aus  dem  Staatsrathe  Baskakow,  dem  Probst  L  ewschi  n  o  w, 
den  Aerzten  Orräus,  Schafonsky  und  Jagelsky,  den  Wund- 
ärzten Grave  und  Samoilowitz,  und  dem  Kaufmann  Dol- 
gow. Zur  Ausführung  der  gel'afsten  Beschlüsse  wurde  eine  an- 
dere, vo-n  dieser  getrennte  Behörde  eingesetzt. 


J 
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Vorschriften  im  Verlaufe  der  Krankheit  genügt  wer- 
den, so  geschah  durchaus  kein  weiterer  Eingriff  in 
den  Willen  des  Kranken  und  seiner  Angehörigen. 
War  dies  aber  unmöglich,  so  dafs  eine  Weiterverbrei- 
tung der  Pest  zu  befürchten  stand,  oder  verheimlichte 
man  sogar  einen  Kranken,  so  drohte  dem  Hausvater 
unausweichlich  die  Strafe,  als  Krankenwärter  in  ein 
Pesthaus  geschickt  zu  werden.  Ueberdies  wurde  den 
Angebern  eine  bedeutende  Belohnung  zugesagt.  Die 
ganze  Mafsregel  erreichte  ihren  Zweck  vollkommen, 
und  die  Krankheit  wurde  um  so  weniger  durch  blinde 
Hartnäckigkeit  des  Volkes  verschlimmert,  als  man  den 
Verpesteten,  die  sich  freiwillig  in  die  Anstalten  auf- 
nehmen Helsen,  im  Falle  der  Genesung  ein  nicht  zu 
verschmähendes  Geldgeschenk  zusicherte  1 ). 

Eine  fernere  Sorge  des  Gesundheitsraths  war  es, 
bei  dem  grofsen  Mangel  an  gebildeten  Aerzten  die 
zweckmäfsige  Behandlung  der  Erkrankten  zu  sichern, 
und  dem  Volke  hierzu  die  nöthige  Anleitung  zu  ge- 
ben, nachdem  die  ursprünglichen  Vorschriften  in  die- 
ser Beziehung  nichts  ausgerichtet  hatten.  Orr  aus 
folgte  hierbei  der  uralten,  in  Jassy  wiederum  auffal- 
lend bestätigten  Erfahrung,  dafs  bei  den  ersten  Zei- 
chen der  Ansteckung  Brechmittel,  besonders  bei  ver- 
dorbenem oder  überladenem  Magen,  und  Schweifsmit- 
tel im  Stande  sind,  die  Pest  entweder  noch  abzuwen- 
den, oder  sie  bis  zur  Gefahrlosigkeit  zu  mildern.  Arz- 
neien dieser  Art  wurden  also  dem  Volke  durch  ge- 
druckte Zettel  bekannt  gemacht,  und  keine  Art  von 
eindringlicher  Belehrung  verabsäumt,  die  den  gesun- 
den Sinn  des  Volkes  wecken  und  die  Herrschaft  schäd- 


1 )  Den  Unbcwciblcn  5  und  den  Verhciratheten  10  Rubel. 
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licher  Vorurtheile  beschränken   konnte  '  ).  Anbei 
Verbot  des  dem  a b er  legte  m  a  n  d  e n  n i  e d  e r  e n  Wund  ä  r /. 

Aderlasses.  ,         ,  , 

ten  durch  strenge  Verbote  das  verderblich^ 
Aderlässen,  dessen  Schädlichkeit  überall  einleuch- 
tete. Nur  den  Aerzten  sollte  es  noch  erlaubt  .  in. 
Aderlässe  zu  verordnen. 

Einem  vertrauensvollen  Aufrufe   au  die  Aerzte, 
Wundärzte  und  Bader,  den  Dienst  in  den  Kranken 
häusern  freiwillig  zu  übernehmen  —  ein  alter  kaiser- 
licher  Palast,  der  späterhin  abbrannte,  und  das  Pa- 
krowsche  Kloster  wurden  in  solche  umgewandelti 
—  entsprachen  sogleich  zahlreiche  Anerbietungen  2| 
und  es  war  dafür  gesorgt,  dafs  die  gemachten  Erfah- 
rungen dem  Gesundheitsrathe  nicht  verloren  gingen. 
Den  Andrang  des  Volkes  zu  den  wunderthätigen  Ma- 
rienbildern, so  wie  jede  Versammlung  in  den  Kirchen  i 
und  an  öffentlichen  Orten  suchte  man  nie  mit  Gewalt,, 
sondern  nur  durch  sanfte  Ermahnungen  zu  hindern,, 
eine  neue  Waisenanstalt  für  die  vielen  umherirrendem 
Kinder,   die  ihre  Aeltern  durch  die  Pest  verloren,, 
wurde  errichtet,  auch  verwandte  man  grofse  Summern 
zu  den  Begräbnissen  der  Armen,  die  bei  dem  uner- 
schwinglichen Preise  der  Särge  und  Leichenfuhren  nicht: 
ohne  Verletzung  tief  eingepflanzter  Gefühle  hatten  ge- 
schehen können.    Zugleich  wurden  aber  auch  wirksame 
Haussuchungen  angeordnet,  um  das  Verheimlichen  und  1 
  - 

1 )  Dafs  in  Volkskrankheiten  auf  den  gesunden  Sinn  des 
Volkes  zuweilen  eben  so  zu  rechnen  ist,  als  seine  Vorurtheile 
zu  fürchten  sind,  gehl  daraus  hervor,  dafs  die  Engländer  ohne 
Zuthun  der  Aerzte,  die  nur  Verkehrtes  zu  raihon  wufslen,  ein! 
durchaus  naturgemäfse  Heilart  des  englischen  Schweifses  erfan- 
den, die  sich  überall  bewährte. 

->)  Von  den  Aerzten  meldeten  sich  Pogoretzky  und  Meli 
/.er,  von  dem  wir  eine  sehr  mittel mäfsige  PestSchrifl  besitzen. 
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iTer°raben  unreiner  Gegenstände  zu  verhüten,  herren- 
ose  Hunde  und  Katzen  liefe  man  tödtcn ,  und  den 
I  DÜeben  drohte  die  Todesstrafe  vor  den  Thüren  der 
'  läuser,  wo  man  sie  ergriffen.    Die  Bettler  verpflegte 
oan  in  dem  St.  Nikolauskloster  in  Ugresch,  wo  schon 
ängst  keine  Krankenanstalt  mehr  bestand,  damit  sie 
"  licht  der  ohnehin  so  bedrängten  Stadt  gefährlich  wür- 
1  len;  die  ausgestorbenen  Häuser  verbrannte  man  mit 
illem  was  sie  enthielten,  wo  dies  irgend  ohne  Gefahr 
Geschehen  konnte,  die  übrigen  aber  räumte  man  aus, 
md  verbrannte  alle  verdächtigen  Sachen  in  Haufen, 
tait  Ausnahme  der  Heiligenbilder,  metallener  Geräthe 
ind  wichtiger  Papiere,  die  in  den  Kirchen  bis  zur  all- 
gemeinen Reinigung  der  Stadt  bewahrt  wurden. 

Denkwürdig  ist  in  dieser  Pest  die  Wirkung  har-  Räuche- 
riger und  gewürzhafter  Räucherungen,  die  von  dem 
jesundheitsrathe  vorgeschrieben,  dem  Volke  durch 
len  Erfolg  eines  auffallenden  Versuches  mehr  als  durch 
befehle  empfohlen  wurden  1 ).   Man  führte  sieben  ver- 

irtheilte  Uebelthäter  in  ein  ausgestorbenes  Haus,  das 

i  

1)  Die  Vorschriften  waren: 

1)  Zum  Räuchern  der  Häuser  und  sehr  verunreinig- 
ter Gegenstände:  (Pulvis  fumalis  antipestilentialis  fortis.) 
IV.  Foliorum  Juniperi,  Rasurae  Ligni  Guajaci,  Baccarum  Ju- 
niperi,  Fuifurum  Tritici  7n  thvj,  N i tri  crudi  16  üj,  Sulphuris 
citrini  Ibvj,  Myrrhae  113  ij.    M.  f.  s.  a.  pulvis  fumalis. 

2)  Zum  Räuchern  weniger  verdächtiger  Gegenstände: 
(Pulvis  fumalis- antipestilentialis  milior. )  r>.  Herhae  Äbro- 
fani  Tl3  v j ,  Foliornm  Juniperi  16  iv,  Baccarum  Juniperi  tbiij, 
Nitri  crudi  16  iv,  Sulphuris  citrini  16ijß,  Myrrhae  11, jß.  M. 
f.  s.  a.  pulvis  fumalis. 

3)  Zur  Vorbauung  in  bewohnten  Häusern:  (Pulvis  fu- 
malis antipestilentialis  odoratus.)  jy.  Calami  aromatici  IL  iij, 
Olibahi  16  ij,  Succini  Ihj,  Styracis,  FJÖruffi  Rosaruin  ana  16  ßj 
Myrrhae  'I  j.  Nitri  crudi  11, j  *viij,  Sulphuris  citrini  fiv.  IM. 
f.  s.  a.  pulvis  fumalis. 

Orriius.  j>.  1  :j(S 
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man  vier  Tage  hindurch  nur  zweimal  täglich  durel 
räuchert  hatte,  liefs  sie  alle  ihre  Kleider  ablegen,  uh 
andere  von  verstorbenen  Pestkranken  anziehen,  di 
ebenfalls  vier  Tage  geräuchert  und  sechs  Tage  gelü 
tet  worden  waren.    Alle  Welt  war  gespannt  auf  de 
Ausgang:   Wider  Erwarten'  blieben  indessen  die  sie 
ben  Uebelthäter  volle  sechzehn  Tage,  die  man  zu  den 
Versuche  bestimmt  hatte,  gesund,  man  gab  ihnen  die  vci 
heifsene  Freiheit,  und  die  Ueberzeugung  von  der  Wirk 
samkeit  der  vorgeschriebenen  Räucherpulver  wurde  st 
allgemein,  dafs  die  Bestandteile  derselben  alsbald  ii 
den  Waarenlagern  ausgingen,  und  man  sie  eiligst  aui 
anderen  Städten  verschreiben  mufste.   In  kurzem  zeijrt* 
es  sich ,  dafs  die  Pest  in  keinem  Hause,  das  man  voni 
schriftsmäfsig  durchräuchert  hatte,  wieder  ausbrach,  un« 
dafs  die  ferneren  Sterbefälle  hauptsächlich  da  vorkaa 
men,  wo  man  die  Räucherungen  noch  nicht  angewandt 
hatte,  weshalb  der  Befehl  erging,  die  Räucherpulvei' 
unter  die  Armen  umsonst  zu  vertheilen.     Zur  Förde 
rung  der  Sache  wurden  jetzt  Beamte  und  Männer,  die 
sich  zu  diesem  Dienste  freiwillig  erboten,  mit  Dienern 
und  Gerätschaften  nach  allen  Seiten  ausgesandt,  um 
Häuser,  Kirchen  (man  zählte  deren  117)  und  änderet 
öffentliche  Gebäude  zu  durchräuchern,  womit  man  dem 
ganzen  Winter  hindurch  fortfuhr. 

Man  konnte  allerdings  den  Einwurf  machen,  dafs"; 
dieser  Erfolg-  der  von  selbst  eintretenden  Abnahme* 
der  Pest  zuzuschreiben  sei,  denn  neigt  erst  eine  Volks- 
k  rankheit  zu  ihrem  Ende,  so  helfen,  wie  bei  einer  ab- 
nehmenden Krankheit  im  einzelnen  Körper,  selbst  ge- 
ringfügige Mittel,  weil  die  Natur  von  selbst  aufhört,'.  '"«1 
in  das  Gesammtieben  störend  einzugreifen.  Ein  ilie- 
hender  Feind  ist  leicht  zu  bekämpfen,  ein  abziehendes 
Gewitter  nicht  mehr  zu  fürchten,    VI  lein  der  Versuch 
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i  oit  den  sieben  üebelthätcrn  war  im  O et o b e r  gemacht  October. 
vorden,  der  den  Fortschritten  der  Pest  nicht  weniger 
•ÜHstig  war,  als  der  September.   Noch  zählte  man  in 

,  iesem  Monate  17,561  Todesfälle,  die  Gewalt  der  An- 
teckung  war  also  bei  der  anhaltend  nassen  Witterung 

|  loch  übergrofs,  und  dennoch  bewährten  sich  die  noch 
licht  allgemein  gewordenen  Räucherungen  überall,  so 
[als  ihnen  ein  beträchtlicher  Antheil  an  der  Vermin- 
lerung  der  Sterblichkeit  im  November  auf  5,235  isWmber. 

]  im  so  gewisser  zugestanden  werden  kann,  da  auch 
in  diesem  Monat  die  Feuchtigkeit  und  die  Südwinde 
)ei  niedrisem  Barometerstande  anhielten,  und  die  Ost- 
vinde  bei  mäfsiger  Kälte  nur  erst  in  der  Mitte  des 
December  begannen,  von  welcher  Zeit  an  sie  bis  zum  December. 
2.  Januar  bei  geringem  Frost,  bewölktem  Himmel 
ind  häufigein  Schnee  fast  unausgesetzt  wcheten.  Am 
).  Januar  trat  zum  ersten  Mal  wieder  ein  unge- 
wöhnlich hoher  Barometerstand  ein,  der  drei 
Tage  anhielt,  es  folgte,  wie  sonst  immer,  heftige  Kälte, 
und  die  Natur  schien  zu  ihrer  gewohnten  Weise  zu- 
"ückzukehren. 

Nach  der  glücklichen  Wendung  der  Angelegen- 
heiten reiste  der  Fürst  Orlow  am  21.  November  aus 
Moskau  ab,  doch  blieben  alle  Behörden  in  voller  Thä- 
tigkeit,  und  begannen  das  grofse  Geschäft  der  Reini- 
gung der  Hauptstadt  am  12.  December,  während  in 
diesem  Monat  nur  noch  805  Todte  beerdigt  wurden, 
m  Januar  1772  konnte  die  Pest  als  erloschen  be-  Ende, 
trachtet  werden,  nur  hier  und  da  tödtete  sie  noch  Ein- 
zelne, und  ain  5.  war  kein  Todesfall  erfolgt,  weder 
Mi  der  Pest,  noch  an  anderen  Krankheiten,  die  sich 
nun  wieder  hervorthaten  wie  früher,  und  die  Sterb- 
ichkeit  von  330  herbeiführten,  die  nach  der  grofsen 
Entvölkerung  durch  Tod  und  Auswanderung  begreif- 
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,   lieh  geringer  ausfallen  „miste,  als  die  gewöhnliche 
Unterdessen  hatten  sich  viele  Flüchtige  wieder  einge 
funden,  und  schon  im  December  begannen  die  Strs 
Isen  wieder  lebhaft  zu  werden  1 ). 
;g»"g-  Von  dem  genannten  Tage  an  mufsten  in  alle) 

Häusern,  worin  Pestkranke  gelegen  hatten,  die  Fen 
ster,  wenn  es  sein  konnte  auch  die  Thüren  forlwäü 
rend  offen  erhalten,  die  Räucherungen  vorschriftsinä- 
fsig  vorgenommen,  und  alle  nur  irgend  verdächtiger 
Gegenstände  gelüftet,   durchräuchert  oder  verbranm 
werden.    Die  Begräbnifsplätze  bedeckte  man,  aus  Be 
sorgnifs,  dafs  die  oberflächlich  eingescharrten  Leichen, 
faule  Ausdünstungen  verbreiten  möchten,  durchweg  mi 
einer  ellenhohen  Lage  von  Erde,  und  als  im  Februan 
häufiger  gemeldet  wurde,  man  fände  hier  und  da  aul 
den  Böden  und  unter  den  Dielen  versteckte  Leichen.)  « 
■    so  versprach  man  für  jede  Anzeige  dieser  Art  eine  be^  n 
deutende  Belohnung  2 ),  und  unverzüglich  wurden  Be 
amte  mit  Todtengräbern,  die  man  aus  den  Gefängnis- 
sen nahm,  überall  umhergeschickt,  um  die  oberfläch- 
lichen Gräber  in  den  Höfen  und  Gärten  mit  Erde  zui 
Versteckte   überschütten,  und  die  faulenden  Körper,  deren  man 

Leichen.         .    ,  .  ,  - 

nicht  weniger  als  tausend  fand,  nach  den  Kirch- 
höfen aufserhalb  der  Stadt  zu  bringen.    Es  ist  bemer- 
-   kenswerth,   dafs  bei  dieser  anscheinend  gefährlichen. 
Verrichtung  kein  Beamter  oder  Todtengräber 
an  der  Pest  oder  auch  nur  an  einem  andern  Uebeli 
erkrankte.    Viel  thaten  hierbei  gewifs  die  Rauche! 
rungen,  aber  das  Meiste  offenbar  die  Vernichtung  des 
Ansteckungsstoffes,  die  nach  dem  Erlöschen  der  Pest- 
seuchen von  der  Natur  im  Grofsen  herbeigeführt  wird. 
Menschen-  Von  12,538  Häusern  waren  im  Ganzen  über  3000, 

verlust. 


1)  Lerche,  p.  466.   -  2)  20  Rubel. 
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also  fast  der  vierte  Theil  völlig  ausgestorben,  und  ge- 
o-en  6000,  also  beinahe  die  Hälfte,  überhaupt  verpe- 
stet! Der  Menschenverlust  durch  die  Pest  kann  nicht 
genau  berechnet  werden,  da  weder  über  die  frühere 
Einwohnerzahl  sichere  Angaben  vorhanden,  noch  über- 
haupt Todtenlisten  vor  dem  t  April  1771  geführt  wor- 
den sind.  Da  indessen  nach  späteren  Erfahrungen  die 
gewöhnliche  Todtenzahl  jährlich  gegen  7000  betrug, 
und  die  Todesfälle  an  gewöhnlichen  Krankheiten  nach 
den  vielen  Auswanderungen  im  Jahr  1771  schwerlich 
mehr  als  4000  betragen  haben,  eine  Summe,  die  im 
folgenden  Jahre  nicht  einmal  erreicht  wurde,  überdies 
auch  während  der  Seuche  die  übrigen  Krankheiten  fast 
ganz  zurücktraten:  so  kann  mit  Grund  angenommen 
werden,  dafs  von  den  vom  1.  April  bis  zum  31.  De- 
cember  1771  verstorbenen  56,833  mindestens  52,000 
von  der  Pest  weggerafft  worden  sind,  wobei  nicht 
einmal  über  1000  verheimlichte  und  frühere  Todesfälle 
in  Anschlag  kommen.  —  Unter  den  Verstorbe- 
nen waren  äufserst  wenige  aus  den  höheren 
Ständen  und  keiner  der  genannten  Aerzte, 
von  denen  sich  wohl  die  meisten  mit  Hingebung  und 
■  Pflichttreue  ihrer  Kranken  angenommen  hatten.  Nur 
vier  Wundärzte  mit  etwa  sechzehn  Gehülfen,  von  den 
Priestern  aber  150,  waren  Opfer  ihres  Berufes  gewor- 
den. Die  noch  aufbewahrten  Todtenlisten  sind  aus 
einleuchtenden  Gründen  nicht  ganz  zuverlässig,  und 
können  überhaupt  nur  als  Bruchstücke  eines  wichtigen 
Ganzen  betrachtet  werden,  doch  mögen  wir  sie  hier 
nicht  vermissen,  denn  auch  unvollkommen  bleiben  sie 
immer  noch  werthvoll.    Es  starben: 
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ii.    In  der  Umgegend  von  Moskau. 

Nicht  viel  geringer  war  die  Todtcnzahl  in  den 
anliegenden  Bezirken  1 ),  wo  der  Ausbruch  der  Pest 
n  den  meisten  Dörfern  und  Städten  bei  beständigem 
Verkehr  mit  der  Hauptstadt  auf  keine  Weise  verhin- 
iert  werden  konnte.  Die  gewöhnliche  Sperre  wurde 
w  ar  mit  Umsicht  und  Strenge  angeordnet,  allein  nur, 
im  St.  Petersburg  und  das  übrige  Land  zu  schützen, 
Jas  Gebiet  von  Moskau  mufste  man  schon  von  An- 
ang  an  aufgeben,  weil  die  tägliche  Zufuhr  von  Le- 
bensmitteln aus  der  Umgegend,  und  die  Anlockung 
Eier  Landleute,  ihre  Bedürfnisse  an  Kleidung;  und  Haus- 
s;eräth  in  der  verpesteten  Stadt  wohlfeil  einzukaufen, 
ille  Mafsregeln  der  Vorsicht  vereitelten.  Einige  Dör- 
er,  unter  denen  besonders  Puschkin  genannt  wird,  Puschkin, 
vurden  fast  ganz  entvölkert,  während  die  Gutsbesitzer 
ich  durch  strenge  Verschliefsung  ihrer  Höfe  zu  schützen 
fsten.  Fast  überall  konnte  man  nachweisen,  dafs 
ie  Pest  durch  Reisende  oder  Rückkehrendc  aus  Mos- 
kau verbreitet  worden  war;  indessen  litten  die  Städte 
orowsk,  Kaluga  und  Tula  nicht  bedeutend,  in-  Boiwsk. 
em  man  zeitig  den  gegebenen  Vorschriften  Folge  lei-  ^alT 
Itete.  Nur  in  Jaroslawl,  einer  volkreichen  Stadt  JarmUwl. 
n  der  Wolga,  dreifsig  Meilen  nordöstlich  von  Mos- 
au,  griff  das  Sterben  bedenklicher  um  sich,  weshalb 
s  nöthig  wurde,  eine  eigene  Pestbehörde  unter  dem 
»eneral  Kreschetnikow  und  dem  Arzte  Halli- 
aus  dorthin  zu  senden  • ). 


1 )  Genau  berechuen  konnten  sie  nicht  einmal  die  Augen- 
eugen.  Lerche  giebt  sie,  wahrscheinlich  zu  gering,  auf  30,000 
n  (S.  459.),  Orräus  schätzt  sie  der  Zahl  der  in  MoskAÜ  Vcr- 
orbonen  gleich,    p.  49. 

2)  Ebendas.  p.  45. 
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I.    Die  Pest. 


Das  ganze  Pestgebiet  aufser  Moskau  theiite  man 
unter  Oberleitung-  des  Senators  Melgunow  in  zwöli 
Bezirke,  und  versah  diese  mit  den  nöthigen  Beamter 
und  Wundärzten,  welche  die  Vorschriften  des  Ge 
sundheitsrathes  in  Moskau  mit  demselben  Erfolge  wi( 
in  dieser  Stadt  in  Ausführung  brachten,  so  dafs  die 
Pest  während  des  Winters  überall  erlosch,  und  zui 
endlichen  Pveinigung  der  Städte  und  Dörfer  gesehnt* 
ten  werden  konnte.  Die  Quarantänezeit  an  der  Schutz- 
linie wurde  nun  allmählich  vermindert,  doch  löste  dit< 
Kaiserin  den  Gesundheitsrath  in  Moskau  erst  vier  Jährt 
später,  im  September  1775  auf,  weil  bei  dem  fort-i 
dauernden  Kriege  mit  den  Türken  neue  Pestausbrücht 
zu  befürchten  waren.    Wirklich  zeigte  sich  die  Pes 
auch  noch  zuweilen  unter  den  Truppen  in  der  Moll 
dau,  der  Wallachei,  der  Krim  l)  und  Bessara- 
bien,  so  wie  im  Jahr  1773  in  einigen  Gegenden  de 
Ukraine,  im  Lande  der  Saporogen,  der  Festung 
Rostow  am  azowischen  Meere,  Taganrog  und  un- 
weit der  Gränze  in  den  persischen  Orten  Kislar  un 
Mosdok  2 ).    Nirgends  konnte  sie  aber  festen  Fuß 
fassen,  und  wurde  überall  leicht  wieder  beseitigt,  nach 
dem  die  Natur  schon  zu  Anfang  des  Jahres  1772  auf- 
gehört hatte,  ihr  durch  allgemeine  Einflüsse  die  Weg 
zu  bahnen. 

9.  Wecliselfieber. 

Bemerkbar  e  Folgen  in  der  Gestaltung  der  gewöhn- 
lichen Krankheiten  hinterliefs  die  Pest  in  Rufsland  a 

  1 

1)  Sie  wurde  1771  von  Dolgoruki  erobert. 
•2)  Orräns,  p.  50. 


Wcchselffebetf. 
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meinem  Orte,  indessen  war  der  Sieg  über  die  Türken 
nit  einem  Verlust  von  200,000  Menschen,  welche  diese 
Srankheit  weggerafft  hatte,  theuer  genug  erkauft.  Die 
Tausende,  welche  auf  dem  türkischen  Gebiet  durch 
lie  Pestsenchc  umkamen,  hat  niemand  gezählt,  und 
loch  viel  weniger  kann  man  von  der  Gröfse  der  Sterb- 
ichkeit  durch  We chs elf i eb er,  Ruhr  und  Faul- 
ieber,  welche  vor  und  nach  der  Pest  ihre  Herrschaft 
geltend  machten,  Rechenschaft  geben.    Die  einheimi- 
chen  Wechserfieber  fand  Orr  aus  im  Jahr  1772  in 
1er  Moldau  verbreitet,  während  noch  die  Pest  hier 
ind  da  vorkam,  und  die  zurückkehrenden  Russen  lie- 
ßen an  ihren  vergelbtenGesichtszügen  deutlich  erken- 
len,  wie  sie  von  diesem  furchtbaren  Uebel  zerrüttet  Moldauische 
raren.     Von  dem  Verlaufe  und  der  Bösartigkeit  der 
□oldauischen  und  krimischen  Fieber  —  so  nannte  man  - 
ie  allgemein  —  giebt  der  genannte  Beobachter  einige 
Nachricht.    Oft  begannen  sie  mit  vieler  Heftigkeit  als 
nhaltendc,  gingen  aber  bald  in  Wechselfieber  ver- 
miedener und  immer  höchst  unordentlicher  Vcrlaufs- 
yeise  über,  tägliche,  dreitägige,   halbdreitägige  und 
ieitägige,  oder  sie  begannen  als  Wechselfieber,  und 
äderten  sich  mit  steigender  Gefahr  in  anhaltende  um. 
üuweilen  traten  sie  als  nachlassende  auf,  mit  eben  so 
ngeregelten  Anfällen,  und  wie  sie  auch  irgend  ver- 
efen,  immer  zeigten  sie  ihre  Bösartigkeit  durch  ge- 
waltige, oft  todtbringende  Zufälle.   Viele  Kranke  Star- 
en im  zweiten  oder  dritten  Anfall,  während  des  Fro- 
tes,  an  Schlafsucht,   anderen  wurde  ein  wüthender 
»opfschinerz  gefährlich,  oder  brennende  innere  Hitze 
iid  unerträgliche  Kolikschmerzen,  ein  Merkmal  des 
iit  diesen  Fiebern  wesentlich  verbundenen  Unterleibs- 
jidens.    An  stürmischen)  Gallenerbrechen  litten  nicht 

5  * 
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wenige,  und  hinzutretender  Flecken-  oder  Nesselau&i 
schlag  '  )  blieb  ohne  heilsame  Wirkung. 

t^°/ka"  In  den  Jam'en  1774  und  1775  herrschten  die  m  o  I 

1/74.  75.     ,      .     ,  B  _ 

dauischen  Fieber  in  Moskau  unter  den  zurück 

gekehrten  Truppen,  mit  einer  solchen  Heftigkeit,  dafsj 

sie  sich  selbst  bis  zur  Ansteckungskraft  steigerten,  denn 

es  wurde  bemerkt,  dafs,  wenn  sie  in  einem  Hause  aus~i 

gebrochen  waren,  allmählich  mehrere  oder  selbst  alle 

Hausgenossen  an  ihnen  erkrankten,  während  es  docl 

unerhört  war,  dafs  sie  durch  einheimische  Einflüsse  iuA 

mittleren  Rufsland  hervorgerufen  wurden  2). 

Man  hielt  die  moldauischen  Fieber  in  Moskaule 

für  Folgen  der  Pest.  Das  waren  sie  gewifs  nicht,  wennflV 

man  sie  von  der  überstandenen  Pestseuche  in  diese}*; 

Hauptstadt  herleiten  wollte,  denn  in  einem  Zeitraum««» 

von  zwei  Jahren  war  zwischen  dieser  und  ihrem  Aiisslp 

bruch  nichts  der  Art  gesehen  worden.    Beide  Krank 

heiten  sind  überhaupt  dem  russischen  Boden  fremdarrlic 

tig,  und  sterben  mithin  ab,  sobald  ihre  dorthin  verrlfcn 

pflanzten  Epidemieen  vollständig  beendigt  sind.  Eber!«k 

so  gewifs  aber,  als  der  Ursprung  der  moldauischer 

Fieber  in  Moskau  aus  der  dortigen  Pest  geleugne 

werden  mufs,  können  diese  als  Formen  der  Rückbi 

dung  der  Pest  in  der  Moldau  betrachtet  werden,  selb 

wenn  sie  sich,  durch  Zurückkehrende  nach  Moskau 

gebracht,  nicht  durch  erwiesene  Ansteckung  fortge 

pflanzt  hätten,  welche  bei  der  Untersuchung  ihrer  Vor 

wandtschaft  mit  der  Pest  nicht  wesentlich  in  Betracht 

kommt. 

Verwandt-  Die  moldauischen  Wechselfieber  sind  id^ln 

schaft  der    ^em  östlichen  Gebiete  der  Donau  wie  in  den  benach- 

Wechsel- 


;IJ[ 


fieber   _ 


1)  Exanthemata  purpiiracea,  Urticaria.    Orräus.  p.  65. 

2)  Ebendas.  p.  50 
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»arten  Steppenländern  und  der  Krim  von  jeher  ein-  mit  anderen 
leimisch,  und  stehen  hier  in  derselben  Beziehung-  Krankneiten- 
:ur  Pest  wie  die  einheimischen  Fieber  im  Nil- 
lei ta,  dem  Hauptmutterlande  der  Drüsenpest.  Ueber- 
laupt  sind  die  Wechselfieber  in  allen  Welttheilen  mit 
Jen  Krankheiten  höherer  Ausbildung-,  welche  diese  her- 
vorbringen, entschieden  verwandt:  in  den  Pestlän- 
lern  mit  der  Pest,  in  Amerika  mit  dem  gel- 
>en  Fieber,  in  Mitteleuropa  mit  dem  Typhus, 
n  Ostindien  mit  den  anhaltenden  Fiebern 
erschiedener  Beschaffenheit  und  allen  fieberhaf- 
en  Leberübeln."    In  ihnen  spricht  sich  die  erste 
kVirkung-  der,  allen  diesen  Krankheiten  gemeinsamen 
aiasmatischen  Grundursache  aus,  und  auf  einem  höhe- 
en  Standpunkte  der  Beobachtung,  welcher  die  Lebens- 
;rscheinungen  in  ihrem  Zusammenhange  erkennen  läfst, 
ürfen  die  künstlichen  Sonderlingen  der  Lehrgebäude 
licht  hindern,  sie  als  ein  wesentliches  Glied  einer 
Kruppe  krankhafter  Lebensformen  zu  betrachten,  wei- 
he in  ihrer  weitesten  Begränzung  die  leisesten  an- 
haltenden oder  aussetzenden  Fieberbewegungen,  dann 
lie  bösartigen  Wechselfieber,  die  Ruhr,  den  Typhus, 
ind  in  ihrer  Mitte  die  äufsersten  Schrecknisse  der  mor- 
enländischen  Pest  und  des  gelben  Fiebers  umfafst. 
>ie  sind  nur  eine  vermittelnde  Form  eines  und  dessel- 
en  Grundleidens,  aus  welchem  alle  jene  anscheinend 
d  verschiedenen  Krankheiten  in  mannigfachen  Gra- 
fen ihrer  Ausbildung  und  mit  unendlich  verschiedenen 
Wichen  Leiden  sich  verbindend,  hervorgehen.   In  ein- 
ilnen  Seuchen  erscheinen  sie  vor,  während  und  nach 
cn  gröfseren  Krankheiten  ihrer  Verwandtschaft  so 
•eutlich,  dafs  selbst  ihre  Uebergänge  in  diese  Krank- 
eiten,  und  die  Umwandlungen  derselben  in  sie  zu- 
kk,  mit  eben  der  Bestimmtheit  nachzuweisen  sind, 
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wie  dies  in  Mitteleuropa  vom  Typhus,  der  Kühr  iuk 
vielen  anderen  lieberhaften  Krankheiten  bekannt  ist. 

Aul*  der  abjrssinischeri  Insel  Masuah,  so  wi< 
auf  beiden  Küsten  des  rothen  Meeres  von  Suez  bi; 
Babelmandeb  sind  überall  Wechselfieber  ein 
heimisch.  Sind  sie  einfach,  so  unterscheiden  sie  sich  ii 
nichts  von  den  europäischen;  bei  geringer  Veranlas 
sung  werden  sie  aber  leicht  bösartig,  und  gehen  ge- 
wöhnlich in  die  tropische  Ruhr  über,  w eiche  siel 
ihrerseits  eben  so  in  Wechselfieber  endigt.  Der  Uebert 
gang-  in  Wechselfieber  ist  in  diesen  Ländern  überhaup 
allen  fieberhaften  Krankheiten  ohne  Ausnahme  gewöhn 
lieh.  Dem  Wechselfieber  zunächst  steht  als  eine  Krank 
heit  höherer  Ausbildung-  ein  äufserst  gefährliches  Brenm 
Nedad.  fieber ,  welches  die  Einwohner  Nedad  nennen.  Et 
tödtet  in  drei  Tagen;  währt  es  bis  zum  fünften,  sc 
hat  der  Kranke  Hoffnung  zu  genesen.  Man  beham 
delt  es*  der  grofsen  Hitze  wegen,  die  es  verursacht 
mit  kalten  Uebergiefsungen  und  reichlichem  Getränk- 
aber  die  Perurinde  wirkt  noch  viel  sicherer,  und  eiebi» 
der  Vermuthung  Raum,  dafs  es  seinem  Wesen  nac 
ein  bösartiges  Wechselfieber  sei  1 ). 

Der  Nedad  entspricht,  wie  es  scheint,  dem  vor 
S  e  i  d  1  i  t z  in  Bulg-arien  beobachteten  B  r  e n  n  f  i  e  b  e  r  2) 
und  ist  ohne  Zweifel  dieselbe  Krankheit,  die  im  Ni 
Dem  el  IVJuja.  delta  unter  dem  Namen  Dem  el  Muja  als  die  tö 

lichste  Form  des  bösartigen  Wechselfiebers  noch  mein 
als  die  Pest  gefürchtet  wird.  Der  Dem  el  Muja  herrsch) 
im  Nildelta  gleichzeitig  mit  der  ausbrechenden  Pest, 
befällt  seine  Opfer  unvermuthet  mit  Fieberwuth  odei< 
heftigem  Kopfweh,  und  tödtet  entweder  sogleich  durol 


1)  Bruce,  L.  V.  c.  1.  Tom.  III.  p.  33.  seq. 

2)  Modicinisch ..praktische  Abhandlungen,  Bd.  I.  S.  93.  f|f 
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Schlagflufs,  oder  nach  ein-  oder  zweimaligem  Nach- 
lais desto  sicherer  im  zweiten  oder  dritten  Anfall. 
Durch  eben  dieses  Nachlassen  oder  Aussetzen  giebt 
der-  Dem  el  Muja  1  )  seine  Wechselfiebernatur  zu  er- 
kennen, welche  durch  die  entschiedene  Wirksamkeit 
der  Perurinde  aufser  allen  Zweifel  gesetzt  wird  5 ). 

Wo  irgend  einheimische  Wechselfieber  an  Ansteckung, 
dem  Grundleiden  des  Typhus  gröfseren  Antheil  neh- 
men, da  sind  sie  auch  im  Stande,  auf  ihrer  Höhe  An- 
steckung s kraft  zu  entwickeln  3  ),  wie  dies  in  Rufs-  t 
land  beobachtet  worden  ist.  Sie  sind  dann  in  der  That 
nur  aussetzende  Tjphuslieber,  welche  mit  dem  anhal- 
tenden Typhus  in  den  wesentlichen  Merkmalen  über- 
einstimmen, .  schon  von  den  älteren  Aerzten  aus  die- 
sem Gesichtspunkte  beurtheilt,  pestartige  Wech- 
selfi eher  (Febres  pestilentes  intermittentes  )  genannt, 
und  von  ihnen  mit  der  fieberlosen  Drüsenpest  scharf- 
sinnig verglichen  worden  sind  4),  nach  der  durchaus 
I natiugemäfsen  Ansicht,  dafs  bei  pathologischen  Erörte- 
rungen dieser  Krankheiten  mehr  das  wesentliche  Grund- 
es 

leiden,  welches  man  nach  den  Lehrbegriffen  der  frü- 
heren Zeit  Fäulnifs  (Putredo)  nannte,  als  die  aufse- 
ien Formunterscheidungen  in  Betracht  kommen. 

Die  einheimischen  Wechselfieber  in  den  östlichen 
Donauländern  werden  von  den  Einwohnern,  so  lange 
sie  bei  zuträglicher  Jahreszeit  und  Witterung  gutartig 
bleiben,  durch  Mäfsigkeit  und  Vorsicht  unschädlich 


1)  Wörtlich  Blut  des  Wassers  oder  wässeriges  Blut,  eine 
Immoral- pathologische  Benennung,  die  zu  den  Erscheinungen 
der  Krankheit  in  keiner  näheren  Beziehung  sieht. 

2)  , Prosper  Alpin.  L.  I.  c.  14.  p.  53.  —  Pugnef, 
Essay  sur  le  Dem  el  Mouia,  p.  223. 

3)  Au  d ou  ard. 

4)  I) i versus,  C.  X.  p.  55. 
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gemacht  !.),  doch  verrathen  sie  sogleich  ihre  Tücke,) 
wenn  feindliche  Einflüsse  sie  anhaltend  begünstigen!  , 
Am  meisten  steigern  sie  sich  durch  feuchte  Wärme,, 
wenn  Morgen-  und  Abendnebel  giftige  Dünste  am  Bo-  , 
den  zurückhalten,-  durch  fehlerhafte  Lebcnsordnun^ 
und  Aufenthalt  in  dunstigen  Wohnungen.  Sie  erwei 
tern  dann  ihr  Gebiet  im  erkrankten  Körper:  das  Blut, 
der  lebendige  Urquell  aller  organischen  Bildung,  wird 
täglich  mehr  mit  Auswurfstoffen  überladen,  ein  tiefes 
Leber-  und  Milzleiden  prägt  sich  in  den  entstellten 
Gesichtszügen  aus,  und  die  Nervenkraft  ermattet  bis 
zur  Lähmung.  Dann  verlängern  sich  die  Anfälle,  die 
Wechselfieber  werden  anhaltende,  in  denen  kein  Nach- 
lafs  mehr  dem  lebensmüden  Kranken  Ruhe  vergönnt, 
und  tausendfältige  tödtliche  Zufälle  vollenden  die  Zer- 
störung 2). 

Bis  hierher  folgen  die  moldauischen  Fieber  dem 
Gange  gewöhnlicher  Wechselfieber,  wie  sie  zu  Volks- 
krankheiten entwickelt,  unter  heifsen  und  üemäfsi»ten 


1)  „Sie  vermeiden  alle  anstrengenden  Bewegungen,  beson- 
ders zur  Zeit  der  Mittagshitze,  sitzen  dann  im  Schatten  ihrer 
Weinlauben  oder  Hausflure,  trinken  am  Tage  Sorbet,  Limonade, 
etwas  Kaffee,  und  geniefsen  erst  Abends  bei  Sonnenuntergang 
ein  frugales  vegetabilisches  Mahl.    Mit  beginnendem  Frühlinge 
zieht  ein  Theil  der  Bewohner  grösserer  Städte  hinaus  in  die' 
Weinberge,  und  lebt  den  ganzen  Sommer  im  Freien,  fast  isolirt 
von  der  übrigen  Welt.    Ehe  di  ese  Gartenbewohner  im  Herbst 
ihr  städtisches  Haus  wieder  bezichen,  lassen  sie  es  lüften,  rei-j 
nigen,  von  neuem  weifs  übertünchen.   Ereignen  sich  unter  den 
in  der  Stadt  gebliebenen  Familien  Fälle  der  wohlbekannten  Krank- 
heit, so  hat  die  Erfahrung  sie  schon  belehrt,  ihre  Heftigkeit  durch 
den  Aufenthalt  auf  dem  Lande  zu  miifsigcn;  sie  ziehen  aufs 
Land,  sich  freiwillig  gleichsam  in  Quarantaine  setzend.  Durch 
Beobachtung  dieser  Mafsregel  kann  das  von  ihnen  so  genannte 
Friihlingslieber  nie  bedeutend  um  sich  greifen."  —  Seidlilzi 
a.  a.  O.  S.  78. 

-)  Vergl.  Orr  aus ,  ]>.  65. 
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Himmelsstrichen  vorkommen,  Allein  es  ist  ein  grofser 
Unterschied  zwischen  gewöhnlichen  und  endemischen 
oder  miasmatischen  Wechselfiebern,  derselbe  wie  zwi- 
schen einmaliger  Trunkenheit  und  ausgebildetem  Säu- 
ferwahnsinn, oder  vorübergehendem  Speichelflufs  durch 
Quecksilber  und  vollkommener  Quecksilberkrankheit 
in  den  Bergwerken  von  Idria.  Bei  jenen  geht  die 
Ursach  des  Erkrankens  über  kurz  oder  lang-  vorüber, 
bei  diesen  wird  der  Körper  durch  das  Gift  der  Malaria 
ohne  Unterlans  und  in  steigendem  Verhältnifs  zerrüttet. 
■Es  liegt  also  am  Tage,  dafs  die  moldauischen 
Fieber  die  wesentlichen  Wirkungen  der 
Wechselfieber  nach  einem  gröfsern  Mafs- 
stabe  hervorbringen,  und  in  andere  Formen  des 
Uebelseins  leichter  übergehen  werden,  zu  denen  sie 
vermöge  dieser  Wirkungen  in  Verwandtschaft  treten. 

Haben  sie  sich  erst,  was  nach  ihrem  heftigem  üebergänge. 
Auftreten  sehr  bald  geschieht,  zum  anhaltenden  Ver- 
llaufe herangebildet,  so  bleibt  ihnen  nur  noch  ein  Schritt 
zum  Faullieber,  dessen  Erscheinungen  sich  selbst  schon 
entwickeln,  wenn  noch  der  aussetzende  Verlauf  deut- 
lich ist.    Immer  häufiger  entarten  sie  dann  in  diese 

Typhusform  mit  venöser  Zersetzung  des  Blu- 
Ites,  immer  häufiger  finden  sich  dann  Fleckfieberkranke, 
idie  selbst  ohne  vorgängiges  Wechselfieber  erkrankt 
sind,  und  welcher  Art  auch  andere  zwischendurch  vor- 
kommende Fieber  sein  mögen,  unter  allen  Umständen 
beigen  sie  eine  Neigung,  sich  in  dieses  Leiden  umzu- 
bilden, welches  in  dem  innersten  Getriebe  der  Ver- 
lrichtungen durch  allgemeine  Einflüsse  vorbereitet,  als 

das  Ziel  der  herrschenden  Volkskrankeit  erscheint. 
Als  die  Russen  im  Jahr  1829  mit  aliserwählter 

Mannschaft  den  Balkan  überschritten  hatten,  fühlten 

fast  alle  eine  nie  empfundene  Mattigkeit  in  den  Glie- 
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dein,  bald  stellten  sich  Wechsellieber  ein,  und  neben, 
diesen  höchst  bösartige  Brenniieber  ohne  örtliches  Lei 
den  und  ohne  irgend  bemerkbare  Zeichen  von  Zer 
setzung-  ').   Sobald  aber,  was  gewöhnlich  geschah,  du. 
kleinen  Stechfliegen  die  Kranken  belästigten,  so  brachi 
ten  sie  einen  sonderbaren  Fleckenausschlag  hervor,  in 
dem  nach  jedem  Stich  binnen  wenigen  Minuten  eii 
blutrother  kreisrunder  Fleck  von  einigen  Linien  im 
Durchmesser  entstand.    Kranke,  die  bewufstlos  sichl 
der  Fliegen  nicht  erwehren  konnten,  winden  an  de 
blofsen  Stellen  ganz  buntscheckig,  niemals  sah  ma 
aber  zu  dieser  Zeit  die  Petechien  sich  ohne  Flieoen-> 
Stiche  entwickeln.    Blaue,  blutrünstige  Striemen  zeig- 
ten sich  an  allen  Stellen,  wo  man  die  unbeholfenem 
Kranken  kräftig  augefafst  hatte,  und  bei  fieberloseni 
Kranken  kam  schon  damals  der  kalte  Brand  der  Zehe, 
so  wie  Durchfall  und  Ruhr  häufig-  vor. 
Faulfieber.  Diese  Beobachtung  giebt  eine  deutliche  Vorstel- 

lung von  dem  epidemischen  Grundleiden,  dassj 
sich  in  der  grofsen  Mehrzahl  der  Menschen  bei  herr- 
schenden Wechselliebern  im  östlichen  Donaueebiet 
entwickelt,  und  macht  den  leichten  Ueberffane:  diesen 
Fieber  in  Faulfieber,  mit  oder  ohne  Fleckenaus- 
schlag anschaulich.  Haben  aber  die  Faulfieber  eine? 
kürzere  oder  längere  Zeit  angedauert,  so  bleibt  es 
nicht  blofs  bei  den  gewöhnlichen  Erscheinungen  des 
Petechialtyphus  in  allen  ihren  Abstufungen,  sondern  1 

  I    '      r  üSSK  I 

1  )  Es  trat  sogleich  mit  brennender  Haut,  roüiem  Gcsichi, 
glänzenden  Augen  und  heftigem  Kopfweh  auf;  nach  wenigen  i 
Stunden  stellten  sich  Delirien  ein,  das  Athmen  wurde  beschleu-  I 
nigt,  stöhnend;  die  Zunge  trocken,  gespitzt,  braun;  die  Auslee 
rungen  waren  sehr  übelriechend,  und  gingen  oft  und  unwillkühr- 
lieh  ab,  und  die  Kranken  starben  bewufstlos  am  fünften  oder 
sechsten  Tage.    Seidlitz,  a.  a.  ().  S.  93.  94. 
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es  finden  sich  allmählich  auch  Carbunkeln  und 
l>  es tb  etil e  n  ein :  das  Fleckficber  macht  seinen  Ueber- 
gang  in  die  vollkommene  orientalische  Drüsenpest,  ja 
es  bedarf  nicht  einmal  immer  der  Uebergangsform  des 
Fleckliebers,  sondern  selbst  unmittelbar  aus  dem  Wech- 
selfieber, oder  wohl  auch  ohne  dies  aus  dem  allge- 
mein verbreiteten  Grundleiden,  welches  auf  krankhaf- 
ter Blutbercitung,  oder  in  venöser  Zersetzung  des  Blu- 
tes beruht,  kann  diese  furchtbarste  aller  Volkskrank- 
heiten selbstständig  und  ohne  Dazwisehenkunft  einer 
Ansteckung  sich  hervorbilden. 

Dies  ist  das  Ergebnifs  einer  neueren  höchst  ge- 
diegenen Untersuchung  ')  in  denselben  Länderstrichen, 
welche  von  Orräus  1770  bereist  worden  sind,  und 
wenn  irgend  gleiche  Verhältnisse  auf  gleiche  organi- 
sche Vorgänge,  gleiche  Ursachen  auf  gleiche  Wirkun- 
gen zurückschliefsen  lassen,  so  kann  mit  grofser  Wahr- 
scheinlichkeit angenommen  werden,  dafs  sich  die  Pest 
des  russischen  Kriegsheeres  im  Jahr  1770,  ganz  so 
wie  die  des  Jahres  1828  zum  grofsen  Theile  ohne 
türkische  Ansteckung  selbstständig  aus  Wechselfiebern 
und  Fleckfiebern  entwickelt  hat.    Dafs  in  jenen  Län- 
dern während  der  folgenden  Jahre  wieder  eine  Rück- 
bildung der  Pest  in  das  einfache  Fleckfieber,  so  wie 
in  die  einheimischen  Wechselfieber  geschehen,  ist  nach 
der  allgemeinen  Erfahrung  nicht  zu  bezweifelu,  und 
es  sprechen  dafür  aufser  den  haltbarsten  wissenschaft- 
lichen Gründen  auch  offenbare  Thatsachen  2 ).  Diese 
moldauischen  Fieber  waren  es  also,  die  von 
den  T  r  u  p  p  e  n  nach  Moskau  gebracht,  sich 

1)  Seidlitz,  Beilrag  zur  rJeschichte  des  Feldzuges  in  der 
Türkei  in  den  Jahren  IS28  und  29  in  medicinischer  Hinsicht. 
A.  a.  O.  S.  44. 

"2)  Orräus,  p,  65. 
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dort  noch  eine  Zeit  tag  hielten,  nach  1775» 
aber  nicht  weiter,  als  vielleicht  noch  in  vereinzelte!] 
Rückfällen  vorgekommen  sind. 

Noch  unverkennbarer  ist  der  Zusammenhan-,  in, 
dem  eine  Erkrankung-  an  bösartigen  Wechselfieb'erni 
Nowgorod.   in  Nischlli  Nowgorod  mit  der  Pestseuchc  stand. 

Diese  brachen  im  Herbst  1771  anfänglich  nur  unter 
den  zurückkehrenden  Truppen  aus,  verbreiteten  sich 
aber  unter  die  dortigen  Einwohner,  rafften  eine  grofse 
Anzahl  derselben  weg,  und  arteten  nicht  wieder  in 
ernstere  F ormen  aus  1 ).   Ueberhaupt  litt  das  russische 
Kriegsheer  seit  dem  genannten  Jahre,  und  schon  wäh- 
rend der  Pestseuche,  nicht  wenig  an  diesen  Rückbil- 
dungsformen der  Pest,  und  es  ist  mehr  als  wahrschein- 
lich, dafs  die  Fieber,  die  in  der  Türkei  der  erlosche- 
nen Pest  gewöhnlich  auf  dem  Fufse  nachfolgen,  und 
von  den  Türken  zuweilen  noch  weit  mehr,  als  diese 
gefürchtet  werden,  keine  andere  als  dieselbe  Bedeu- 
tung haben,  d.  h.  der  letzten  Entwicklungsstufe  oder 
dem  Zeitraum  der  Abnahme  der  Volkskrankheit  ange- 
hören, die  mit  Wechsel-  und  Faulfiebern  beginnend, 
sich  auf  ihrer  Höhe  als  vollkommene  Drüsenpest  ent- 
faltet 2 ). 

In  einer  gegebenen  Pestseuche  die  Pestfälle  von 
selbstständiger  Entwickelung  von  denen  zu  unterschei- 
den, die  von  fernwirkender  Ansteckung  herrühren,  ist 
auch  für  den  unbefangensten  Beobachter  sehr  schwie- 
lig, nicht  sowohl  wegen  vorgefafster  Meinungen,  wel- 
che sich  in  eine  solche  Untersuchung  einmischen,  son- 
dern wegen  der  dunkelen  Verhältnisse  der  Ansteckung 


1)  Orräus,  p.  65.  —  Ein  Wundarzt  Pell  berichtete  hier- 
über au  den  Gesundb'eitsratb  in  Moskau. 

2)  Ebendas. 
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selbst.   Es  ist  gewils,  wo  eine  Selbstentwickelung  der 
Pest  aus  epidemischem  Grundleiden  und  hinzutretenden 
bösartigen  Fiebern  erfolgt,  —  eine  solche  kann  nach 
den  neueren  Beobachtungen  von  Seidlitz  und  fran- 
zösischer Aerzte   in  Aegypten  nicht  mehr  bezweifelt 
werden  —  da  geschieht  die  Steigerung-  des  Uebels  bis 
zu   den  Eigenschaften  entschiedener  Pest  allmählich, 
d.  h.  die  Volkskrankheit,  von  deren  Begriff  wir  das 
epidemische  Grundleiden  sammt  den  Entwickelungs 
formen  des  Wechselfiebers  und  Fleckfiebers  nicht  aus- 
schliefsen,  verläuft  langsam  bis  zur  Entstehung  der  er- 
sten Pestfälle  mit  Drüsengeschwülsten  und  Carbunkeln. 
Diese  sind  auch  gewöhnlich  noch  gutartig,  kommen 
unter  der  Menge  der  Kranken  .anfangs  immer  nur  ver- 
einzelt vor,  und  täuschen  den  Arzt  um  so  leichter, 
weil  Zufälle   dieser  Art  auch  zuweilen  in  einfachen 
Fleckfiebern  erscheinen.    Die  blofse  Ansteckung  ent- 
scheidet hier  nichts,  denn  auch  das  Fleckfieber  ist  an- 
steckend, und  selbst  die  Wechselfieber  können  auf  Fie- 
berlose übergehen,  wenn  sie  mit  dem  Grundleiden  be- 
reits behaftet,  in  eingeschlossenen  Räumen  bei  den 
Kranken  verweilen,  ja  es  bringt  oft  die  entschiedenste 
Pestansteckung  nur  ein  Fleckfieber  hervor,  dem  die 
Merkmale  der  Pest  durchaus  abzugehen  scheinen.  Ist 
es  nun  aber  zu  den  ersten  Pestfällen  in  irgend  einer 
unreinen  Hütte  gekommen,  so  ändern  sich  alsbald  die 
Verhältnisse:  Rund  umher  machen  die  herrschenden 
Krankheiten  wie  das  epidemische  Grundübel  das  Volk 
für  das  ausgebrütete  Gift  empfänglich,  rund  umher  hat 
sich  eine  Atmosphäre  von  erkranktem  Leben  gebil- 
det, und  wie  bei  einem  Waldbrande  jeder  auffliegende 
Halm  von  der  ersten  Brandstelle  aus  das  dürre  Gras 
entzündet,  so  verbreitet  nun  die  Pestansteckung  die 
Seuche  unaufhaltsam  nach  allen  Seiten,  während  hier 


78 


l    Die  Pest. 


Mtd  dort  noch  neue  selbstentwickelte  Pestfälle  hinzu- 
kommen. Vergebens  wird  dato)  irgend  ein  Pestfunkg 
aus  Constantinopel  allein  angeschuldigt,  wie  eine  Saat- 
aus Drachenzähnen  wuchert  das  Uebel  aller  Orten  aus, 
dem  Boden  hervor,  und  kann  ohne  die  Hülfe  der  Na- 
tur, welche  die  Volkskrankheiten  durch  ihre  bestimm* 
ten  Zeiträume  sicher  zu  Ende  führt,  nicht  mehr  ge- 
bändigt werden. 

Es  liegt  am  Tage,  dafs  jede  aus  der  Ferne  ge- 
brachte Pestansteckung  unter  den  angedeuteten  Um- 
ständen um  so  eher  eine  wirkliche  Pestseuche  erregen  i 
werde,  je  mehr  das  epidemische  Grundübel  der  Pest 
entspricht,  je  näher  die  Verwandtschaft  ist,  in  welche 
die  herrschenden  Krankheiten  zu  dieser  getreten  sind. 
Im  östlichen  Donaugebiet  ist  die  Möglichkeit  einer  sol- 
chen Ansteckung  immer  vorhanden,   und  allerdings  »t 
wird  die  Erkenntnifs  des  Ursprunges  einer  Pestseuche 
durch  diese  Möglichkeit  nicht  wenig  erschwert,  da  bei 
der  immerwährenden  Verbindung  der  in  Rede  stehen- 
den Länder  mit  der  südlichen  Türkei  nichts  leichter 
ist,  als  irgend  einen  Pestzunder  von  dorther  anzuschul- 
digen, wenn  man  über  die  dargestellten  Verhältnisse 
hinwegsehen,  und  die  .  Quelle  aller  Pestansteckung  im- 
mer nur  bei  den  Türken  suchen  will.   Wer  hätte  auch 
während  der  Kriegsjahre;  die  uns  beschäftigen,  die 
Mittheilung  von  Pestfunken  von  Seiten  der  Türken 
irgend  in  Abrede  stellen  wollen?    Allein  schon  da- 
mals hätte  jene  Schwierigkeit  überwunden,  das  Epi- 
demische der  Pestseuchen  überhaupt  erkannt,  und  das 
östliche  Donaugebiet  vielleicht  als  ein  Mutterland  der 
Pest  bezeichnet  werden  können,  wenn  man  irgend  fä- 
hig gewesen  wäre,  die  Pestseuchen  weniger  für  Wir- 
kungen einer  irgendwoher  entsprungenen  Ansteckung, 
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ils  für  jedesmal  neue  Erzeugnisse  eigenthiimlicher  Ein- 
lasse und  Umstände  anzusehen,  welche  eine  durch 
illc  ihre  Zeiträume  verlaufende  Volkskrankheit  hervor- 
►gingen.  Diese  letztere  Ansicht  hatte  schon  längst  die 
Weihe  der  Wissenschaft  erhalten,  und.  die  besten  Beob- 
ichter  hatten  ihr  das  "Wort  geredet,  wie  namentlich 
>ydenham,  der,  wenn  auch  überzeugt,  dafs  die  Pest 
m  nördlichen  Europa  nie  durch  einheimische  Einflüsse 
entstehe,  sondern  hier  immer  nur  durch  Ansteckung 
lervorgerufen  werde,  dennoch  die  Verhältnisse,  unter 
welchen  dies  geschieht,  mit  geistvoller  Klarheit  dar- 
gestellt, den  Verlauf  der  Epidemie  wie  einen  Lebens- 
jrozefs  richtig-  aufg-efafst,  und  in  diesem  das  vorbe- 
reitende miasmatische  Element,  welches  das 
epidemische  Grundübel  hervorruft,  von  der  hinzukom- 
nenden  Ansteckung-  deutlich  unterschieden  hat. 

Von  dieser  lebendig-en  Betrachtung-,  welche  ZU  Theorie  der 
tiner  wirklichen  Naturforschung  der  Volkskrankheiten  Ansteckune- 
mffordert,  war  man  indessen  im  achtzehnten  Jahrhun- 
lert  allmählich  abgekommen,  aus  Gründen,  welche 
lieh  im  Verlauf  unserer  Untersuchungen  entwickeln 
werden,  und  der  Sinn  der  Aerzte  hatte  sich  der  un- 
oathologischen  Behauptung  Felix  Plater's  zuge- 
wandt, welcher  gemäis  die  Pest  niemals  von  neuem 
:ntsteht,  sondern  sich  allein  durch  einen  immer  vor- 
landenen  Ansteckung-sstoff  fortpflanzt,  der  aufser  sei- 
len von  jeher  bekannten  Eigenschaften  auch  noch  die 
»esitzt,  sich  durch  die  Luft  verflüchtigt  mitzutheilen, 
ind  seine  Dauer  zu  verewigen,  indem  er,  wie  alle 
öderen  Krankheitsgifte  von  Ursprung  an  dem 
Menschengeschlecht  angeboren,  und  somit  ir- 
;endwo  in  den  Körpern,  wenn  diese  auch  anschei- 
nend von    der  West  ganz  frei  wären,    oder  in  gilt- 
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langenden  Gegenständen  ihrer  üfoagebumg  verborgt 
sei  1 ). 

Die  Platcrschc  Ansicht  wurde  alsbald  von  Scn< 
nert  ,J )  und  Diemerbroek  bündig  widerlegt,  und  ei: 
war  bei  dem  Gewicht  der  Gründe,  welche  diese  Ge 
lehrten  ihr  entgegengestellt  hatten,  nicht  weiter  von) 
ihr  die  Rede;  als  aber  im  achtzehnten  Jahrhundert  die< 
symptomatische  oder  sogenannte  nosologische  Betracht 
tungsweise  der  Krankheiten,  vereint  mit  einigen  a^ 
deren  geisttödtenden  Einflüssen,  die  Aerzte  daran  ge 
wöhnt  hatte,  nur  an  der  Schale  der  Erscheinungen 
stehen  zu  bleiben,  so  erhielt  sie  von  selbst  wieder  all 
gemeinere  Gültigkeit,  als  sie  je  gehabt  hatte,  die  Na^ 
turgeschichte  der  Volkskrankheiten  zu  ergründen  hielt 
man  für  durchaus  überflüssig,  und  nur  die  Weise  ih- 
rer Verbreitung,  oder  vielmehr  nur  die  Frage,  ob  sie* 
ansteckend  wären  oder  nicht,  kam  fortan  in  Betracht.. 
Es  liegt  nur  allzu  klar  am  Tage,  welch  unsägliches^ 
Unheil  die  Platersche  Ansicht  der  ärztlichen  Wissen- 
schaft bis  auf  diesen  Tag  bereitet,  und  zu  welch  ober- 
flächlichem Treiben  sie  ihre  Bewahrer  verführt  hat 
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Unter  diesen  Umständen  hätten  auch  selbst  die 
geistvollsten  Beobachtungen  über  die  Pest  keinen  An- 
klang finden,  und  noch  viel  weniger  Einflufs  auf  die 
Wissenschaft  gewinnen  können.   Das  Meisterwerk  von 
Orräus,  in  dem  der  klarste  Natursinn  waltet,  eri- 
schien  erst  1784,  und  blieb  den  meisten  unbekannt;: 
man  begnügte  sich  mit  den  flachen  Darstellungen  des- 
Wundarztes  S  a  m  o  i  1  o  w  i  t  z ,  die  in  aller  Hände  ka- 
  me 

1)  Praxeos  T.  II.  c.  2.  p.  75. 

2)  Pract.  medic.  T..  IV.  c.  2.  p.  682. 
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^men,  oder  allenfalls  mit  der  Abhandlung-  von  Mer- 
;ens,  der  wenig  oder  nichts  von  der  Pest  gesehen 
Jiatte,  und  die  schätzbarsten  Erfahrungen  von  Chc- 
4  XO  t  blieben  unbenutzt  in  den  Wiener  Kanzleien. 
,  Es  ist  hier  am  Orte,  die  Erfahrungen  und  An-  Orräus. 
)„  sichten  des  erstgenannten  Arztes  ihrem  wesentlichen 
j,  Inhalte  nach  mitzutheilen,  damit  das  ehrenwerthe  Denk- 
j,  nal,  welches  er  seinem  Zeitalter  gesetzt  hat,  wenn 
Q  juch  von  diesem  unbeachtet,  jedem  klar  vor  Augen 
j  :rete. 

„  Die  Verwandtschaft  der  Wechsel-  und 
[Fleckfieber  mit  der  Pest  hat  dieser  Beobachter 
Jiur  bei  der  Rückbildung  der  Pestseuchen  ins 
\ugc  gefafst,  und  alle  hierher  gehörigen  Thatsachen 
reu  und  naturgemäfs  dargestellt.  Hierauf  bezieht  sich 
;ein  Ausspruch,  dafs  wo  irgend  die  Pest  in  vereinzel- 
en  Fällen  zum  Vorschein  kommt,  bösartige,  heftige 
md  fast  pestähnliche  Fieber  auszubrechen  pflegen, 
»velche  sich  durch  Ansteckung  nicht  nur  in  der  Nähe, 
sondern  auch  nach  entfernten  Orten  hin  verbreiten  '). 
Die  anhaltenden  Fieber  dieser  Art  wichen  der  dia- 
o  höre  tischen,  und  die  Wechseliicber  der  gewöhn- 
lichen Behandlung. 

Die  Etitwickelung  der  Pestseuchen  aus  diesen  Fie- 
Dem  konnte  er  dagegen  nicht  anschaulich  machen, 
iveil  bei  seiner  Ankunft  in  Jassy  die  Pest  schon  voll- 
ständig ausgebildet  war,  und  sich  ihm  in  dieser  Bezie- 
hung weder  hinreichende  Thatsachen  mehr  darboten, 
noch  die  pathologischen  Ansichten  seines  Zeitalters  sei- 
len Blick  dieser  Seite  des  Pestursprungs  zuwandten. 
Den  Zeitraum  der  Pestseuchen,  wo  die  Krankheit  in 
hrer  ersten  entschiedenen  Ausbildung;  begriff eji 

1 )  Orräus,  p.  fi5.  195. 
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ist,  hat  er  indessen  nach  Bepbaehtuageo  in  Chotzim 
und  Jassy  so  treffend  datgestellt,  dafe  seine  Aus-- 
Sprüche  darüber,  die  mit  den  Wahrnehmungen  älteren 
Zeit,  und  namentlich  mit  denen  seines  Lehrers  Schrei 
ber  buchstäblich  übereinstimmen,  für  alle  Zukunft  voll- 
gültig bleiben  werden.   „Bei  ihrem  Ausbruch  also  trittt 
die  Pest  gewöhnlich  nicht  mit  allen  ihr  eigenthihnJi- 
chen  Merkmalen,  sondern  als  ein  Fleckfi'eber  (Pe- 
techialtyphus) auf,  welches  sich  von  der  gewöhnlichem 
Krankheit  dieses  Namens  äufserlich  nur  dadurch  un- 
terscheidet, dafs  zugleich  bei  einzelnen  Kranken  ßu 
bonen  und  Carbunkeln  vorkommen  ')".    Die  ersteren 
zeigen  sich  fast  niemals,  wie  die  syphilitischen,  m' 
denen  sie  wohl  zuweilen  verwechselt  worden  sind,  im 
der  Vertiefung  der  Weichen  selbst,  sondern  gewöhn- 
lich einige  Finger  breit  tiefer  am  Oberschenkel,  abge- 
sehen davon,  dafs  sie  sich  in  allen  äufseren  lympha- 
tischen Drüsen  ausbilden  können  2 ). 

„Während  die  Pest  wüthet,  verschwindet  alles  an- 
dere Epidemische,  ja  die  Pest  pflegt  selbst  zu  ande- 
ren hitzigen  Krankheiten  unvermuthet  und  ohne  alle 
nachweisbare  Ansteckung  hinzuzutreten  3)". 

„Wenn  die  Pest  herrschend  geworden  ist,  kom- 
men bei  Nichtverpesteten  sehr  häufig  geringere  krank- 
hafte Zufälle  vor,  am  meisten  Blutschwären,  welche 
als  unvollkommene  Formen  der  Girbunkeln  zu  betrach- 
ten sind,  Halsentzündungen,  rheuma tische  Schmerzen,, 
eine  drückende  Empfindung  an  Stellen,  wo  früher  Ab- 
lagerungen, Wunden,  Pestdrüsen  gewesen  sind,  Harn- 
besclvwerden,  ungewöhnliche  nächtliche  Saamcnergie- 
feungeh,    Nesselausschlag,   Pusteln,   die  ein  scharfes 


1)  Orräusj  p.  53;  —  2)  Ebenda*,  p.  70. 
3)  Ebenda*,  p.  66.  - 
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Wassel  enthalten,  N  erschlimmerungen  der  Hämorrhoi- 
rtalkrankheit,  Füls&cKweifse,  dunkel  gefärbter  Harn, 
rler  bei  einigen  reichlichen  rothen  Bodensatz  wirft. 
Diese  Zufälle  hängen  alsdann  nicht  von  der  Jahres- 
zeit ab,  sondern  sie  kommen  und  verschwinden  mit 
3er  Pest  1 );'. 

„Das  Wiedererscheinen  der  Pocken  und  der 
Wechsellieber,  vorzüglich  der  viertägigen,  verkündigt 
:las  Erlöschen  oder  den  Nachlafs.der  Pest  2)". 

Alle  diese  Erscheinungen  betrachtete  Orr  aus  als  Pestmiasma. 
ku  einem  Ganzen,  nämlich  der  Pestseuche  gehörig, 
ind  erklärte  sie  aus  einem  mehr  oder  minder  verdünn- 
en Pestmiasma,  welches  sich  an  verpesteten  Orten, 
regen  die  Annahme  anderer  Beobachter,  allerdings 
lurch  die  Luft  verbreite  3  ),  und  die  genannten  gelin- 
leren  Zufälle  sowohl,  als  auch  im  Anfange  und  am 
i,nde  der  Pestseuchen  Fleckfieber  und  Wechselfieber 
hervorrufe.  Ueber  den  Ursprung  desselben  sprach 
°r  sich  nicht  entschieden  aus  —  hier  ist  die  oben  an- 
gedeutete Lücke  seiner- Untersuchungen,  die  aus  sei- 
nem Vorsatz  erklärlich  wird,  nur  das  wirklich  Gesehene 
Harzustellen  —  indessen  bekräftigte  er  durch  seine  na- 
mrgetreuen  Beobachtungen  die  Thatsache  einer  auf- 
zeigenden und  abfallenden  Entwickelung  der  Pestseu- 
hen  aus  jenen  Fiebern  und  in  dieselben  wieder  zu- 
iick,  ja  er  bewies  sogar,  dafs  wenn  diese  pestver- 
"vandtcn  Fieber  herrschend  sind,  heftige  Gelegenheits- 
usachen  die  Pest  ohne  alle  Ansteckung  hervorrufen  4), 
lo  dafs  also  auch,  wenn  Ursachen  dieser  Art  wirksam 
gewesen  wären,  aus  den  Pestwechselfiebern  in  Mos- 
au  und  Nischni  Nowgorod  seiner  Ansicht  nach 

1)  Orräus,  p.  66.   _  2)  Ebendas.  p.  68. 
3)  Ebendas.  p.  190.   —  4)  Ebendas.  pf.  196. 
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die  Pest  hätte  entstehen  können.    Es  eatging  ihm  da 
bei  durchaus  nicht  die  grofse  Aehnlichkcit  und  Ver- 
wandtschaft des  Pcstiniasma's  mit  einem  gewöhnlichem 
Faulfiebermiasma  1  ),  indessen  war  kein  Beispiel  be- 
kannt, dafs  in  dem  übrigen  Europa  eine  wirkliche  Drü- 
senpest aus  diesem  sich  entwickelt  hätte. 
Pest  und  Pc-        Den  P  e t e c h i a l ty p h u s  hatte  Orräus  im  sie- 
tec  latypW  Derrjährjgen  Kriege  unter  den  Russen  wie  unter  den 
Landleuten  in  Schlesien  und  Preufsen  häufig  genug, 
und  in  höchst  mörderischen  Formen  beobachtet.  Ei 
fehlte  ihm  also  keine  Thatsache  zur  Vergleichung-  die- » 
ser  Krankheit  mit  der  Pest,  auch  bot  sich  ihm  hierzi 
1773  eine  neue  Gelegenheit  in  Moskau  dar,  als  unter 
den  Sträflingen  des  grofsen  Stadtgefängnisses  (Ostrog)i 
ein  heftiger  Petechialtyphus  aus  örtlichen  Ursachen  aus- 
gebrochen war  2 ).    Den  Unterschied  des  Fleckenaus- 
schlages in  der  einen  und  der  andern  Krankheit  glaubte 
er  darin  zu  finden,  dafs  die  Petechien  in  der  Pest  frü-  ' 
her,  in  gröfserer  Menge  und  von  gröl'serem  Umfange, 
auch  wohl  zusammenfliefsend  ausbrechen,  und  in  E( 
chymosen,  selbst  wohl  in  trockene  Carbunkeli 
übergehen,  was  bei  dem  Petechialtyphus  nie  beobach- 
tet wird,  bei  dem  dieser  Ausschlag  im  Allg-emeinen  spä- 
ter erscheint  3),  und  zwar  so,  dafs  die  Bösartigkeit 
desselben  mit  dem  früheren  oder  späteren  Ausbruche 
der  Petechien  in  geradem  Verhältnifs  steht,  wie  die 
Erfahrung-  aller  Zeiten  darthut. 
Buboncn  im         Bubonen  sind  ihm  im  Petechialtyphus  nie*! 
Petechial-    ma[s  vornekommen,  selbst  nicht  in  dem  erwähnten  Ge- 

typhus. 


1 )  Videtur  itaque  miasmatis  febrium  petechialem  vulgarium 
indoles  pestilenti  prope  quklem  accedeie,  ast  hoc  mtilto  subtilius 
acritis  et  penetrant issimum  esse,  etc.  p.  194. 

2)  Orräus,  p.  196.  —  3)  Ebenda*,  p.  70. 
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■äriguifafiebör  in  Moskau  bei  dem  man  anfäng- 
ich  einen  unervviesenen  Zusammenhang  mit  der  üb  er- 
standenen Pestseuche  voraussetzte.  Indessen  sind  sie 
n  dieser  Krankheit  keine  ganz  ungewöhnliche  Erschei- 
mng.  Aeltere  Beispiele  zu  übergehen,  wurden  sie  in 
ler  Faulfieberseuche  im  Eichsfeld  1771  von  Ar  and 
n  den  bösartigsten  Fällen  beobachtet  2 ) ;  in  der  Frie- 
;elseuche  von  Louviers,  1770  —  von  beiden  Er- 
trankungen wird  weiter  unten  die  Rede  sein  —  sah 
nan  sie  bei  nicht  wenigen  Kranken,  und  man  darf  im 
Ulgemeinen  diejenige  Verschlimmerung  des  Petechial- 
jphus  für  die  Bedingung  der  Bubonenbildung  halten, 
vermöge  welcher  er  das  weifse  Blut  sammt  den  lym- 
matischen  Gefäfsen  in  den  Bereich  des  Erkrankens 
ieht.  Dies  geschieht  aber  nur  bei  gröfserer  Bösar- 
igkeit  des  Uebels,  und  deshalb  wird  in  Typhusseu- 
;hen  immer  mir  von  Bubonenbildung  die  Rede  sein, 
venn  sie  durch  wachsendes  Elend  der  Kranken,  un- 
eine  Luft  und  die  sonstigen  bekannten  Ursachen  auf 
las  Aeufserste  gesteigert  sind,  wie  dies  z.  B.  bei  dem 
?aulfieber  in  Irland  im  Jahre  1813  geschah,  zu 
lern  nicht  nur  Bubonen,  sondern  auch  schwarze 
»rofse  Petechien  mit  Ecchymosen  und  fauli- 
ger Lungenentzündung  hinzutraten  3). 

Diese  Metamorphose  bringt  den  Petechialtyphus 
er  Pest  um  ein  Bedeutendes  näher,  und  es  ist  kei- 
lesweges  eine  gewagte  Voraussetzung,  dafs  wenn  in 
tiner  solchen  Typhusseuche  die  Einflüsse  eines  südli- 
chen Himmelsstriches,  vornehmlich  aber  südliche  Mala- 
iia  wirksam  werden  könnten,  sie  sich  zur  orientali- 


1 )  Es  wurde  durch  die  geeigneten  Mafsregeln  bald  unter- 
rückt. 

2)  Arand,  S.  6.  -   3)  Stoker,  p.  20. 
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sehen  Pest  unfehlbar  ausbilden  würde.  Unter  gewöhn- 
lichen Umständen  beurkunden  freilich  die  Bubonen  im 
Typhus  nur  eine  Annäherung  zur  Pest,  und  \  erhalten 
sich  zu  den  Buboiien  in  dieser  Krankheit  wie  etwa 
die  Hasenscharte  zu  den  groi'sen  Spaltungen.  Brin 
gen  wir  hierbei  noch  die  carbunculöse  Natur  der  Pest 
in  Anschlag-,  welche  dein  Petechialtyphus  in  der  Ke- 
gel abgeht,  und  sich  wohl  nur  in  seiner  höchsten  Aus- 
bildung einfindet,  und  dal's  die  anthraxartigen  Uebel 
an  und  für  sich  eine  grofse  Neigung  haben,  die  lym- 
phatischen Gefäfsc  zu  ergreifen,  und  demgemäfs  auchi 
Bubonen  zu  erregen  '),  so  werden  sich  die  Gränzeni! 
der  Pest  und  des  Petechialtyphus  so  deutlich  ergeben, 
als  sie  mit  Worten  nur  irgend  bezeichnet  werden  kön- 
nen, und  die  Annahme  der  Verwandtschaft  beider 
Krankheiten,  >vie  vielfältiger  Uebergänge  der  einen  in 
die  andere  wird  keine  leere  Voraussetzung-  bleiben. 

Hätte  Orräus  die  Naturgeschichte  der  einheimi- 
schen Fieber  im  östlichen  Donaugebiet  besser  erforscht 
gehabt,  als  es  ihm  mitten  im  Drange  der  Begebenhei- 
ten in  Feldlagern,  verödeten  Städten  und  Kranken- 
häusern, und  umgeben  von  Pestkranken  möglich  war, 
so  würde  er  auch  ohne  allen  Zweifel  erkannt  haben* 
dafs  das  Pestmiasma  sich  aus  dem  Wechseltieber-  und 
Typhusmiasma  durch  allmähliche  Uebergänge  heraus- 
bildet, dafs  in  Pestländern  das  vereinzelte,  aus  blo 
fser  Ansteckung  unerklärliche  Vorkommen  der  Pest  2) 

1)  In  einer  denkwürdigen  carbuneulösen  Epidemie,  welche 
Langhans  1752  im  Siementhale  beobachtete,  kamen  unter  an- 
deren Zufällen  auch  Bubonen  der  Leistendrüsen  vor.  Es  wird 
von  dieser  Epidemie  weiter  unten  bei  den  Bräunen  die  Rede 
sein.    S.  Langhans,  S.  87. 

2)  Quamquam  pestis  morbus  summe  epidemicus  est,  .mi- 
men sporadice  hinc  inde  saepe  erumpit,  nee  contagio  (am  pen 
nicioso  tunc  pollet.    Orräus,  p.  64. 
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aus  diesem  Verhältnisse  hergeleitet  werden  mul's,  dal's 
nitlun  der  Anfang  der  Pestseuchen  in  den  ein- 
heimischen Wechselfiebern  zu  suchen  ist,  und 
nithin  die  östlichen  Donauländer  höchst  wahrschein- 
ich  die  Pest  ohne  fremde  Ansteckung  selbstständig 
tiervorbringen.  Diese  Betrachtungsweise  lag  indessen 
licht  in  dem  Geiste  des  achtzehnten  Jahrhunderts,  und 
o  konnten  seine  Beobachtungen  begreiflich  nur  mit 
dem  Zeitpunkte  der  vollständigen  Entwicklung  des 
Pestmiasma's  beginnen. 

Auf  diesem  Standpunkte  betrachtet  er  das  Pest-  Ansteckung, 
in  i  a  s  m  a  beständig  nur  als  einen  verdünnten,  verflüch- 
igten  Pestansteck u ngsstoff,  und   ermittelt  das 
Thatsächliche  über  die  Wirkungen  desselben  in  die- 
em  wie  im  verdichteten  Zustande  mit  beständiger  Rück- 
sicht auf  die  äufseren  Bedingungen  wie  auf  die  ver- 
miedene Empfänglichkeit  und  Beschaffenheit  der  Kör- 
per.  Aller  Orten  sah  er  die  Pest  seuchenartig  nur  in 
dem  erstickenden  Dunst  unreiner  Hütten  ausbrechen, 
nd  wo  irgend  die  Ansteckung  in  die  Häuser  von  Wohl- 
labenden  eingedrungen  war,  da  wurden  ihr  leicht  und 
ohne  grofse  Veranstaltung  Schranken  gesetzt.  So  heilte 
(Orräus  im  August  1771  mitten  in  St.  Petersburg  pest  in  St. 
«einen  Pestkranken  im  Hause  des  ersten  Senatssecretärs  Petersburs- 
IKamarow  mit  einer  schweifstreibenden  Arznei,  und 
iverhüllte  mit  sicherer  Hand  ein  Schreckbild,  das  in 
ider  Nähe  des  Thrones  über  ganz  Rufsland  hätte  Ver- 
wirrung bringen  können  1 ). 


1)  Orräus,  p.  51.  52.  —  Dieser  Pestkranke  war  ein  Die- 
ler  des  genannten  Beamten,  der  von  einem  Landgute  zwischen 
Moskau  und  Twer  gekommen  war.  Orräus  ergriff  in  aller 
Stille  die  nölbigen  Maf.sregeln  der  Sicherung,  und  so  erlosch 
«lie  Krankheit  mit  dem  einen  Falle.  Hätte  der  bescheidene  Mann 
diesen  Vorfall  nicht  in  den  dichtesten  Schleier  des  Geheimnis- 
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Offenbar  wurde  überall  die  Ansteckung  durch 
Feuchtigkeit,  und  am  meisten  durch  Wasserdunst 
begünstigt,  ja  es  schien  sogar,  dafs  die  Pestempfäng- 
ljchkeit  bei  verbreitetem  Pestmiasma  ohne  unmittelbare 
Ansteckung  durch  diesen  Finflufs  zum  wirklichen  Aus- 
bruch der  Krankheit  gesteigert  werden  konnte.  Die 
Bäder,  die  schon  von  den  Alten  in  Pestzeiten  ge- 
fürchtet wurden  1 ) ,  waren  aller  Orten  entschieden 
nachtheilig;  unter  allen  Menschen,  die  dem  Wasser- 
dunst ausgesetzt  waren,  wie  besonders  unter  den  Kö- 
chen, entstand  eine  grofse  Niederlage.  In  Moskau, 
Kr'ew  und  anderen  Städten  starben  die  Schmiede, 
weil  sie  den  Dampf  des  Löschwassers  und  der  ver- 
sengten Hufe  einzuathmen  genöthigt  waren,  fast  ganz 
aus  2),  nicht  zu  gedenken,  dafs  die  Feuchtigkeit  des 
Dunstkreises  die  Pestseuchen  überall  begünstigte  und 
verschlimmerte  3  ).  Im  Uebrigen  wiederholten  sich,  die 
bewährten  Erfahrungen  aus  älteren  Pestzeiten.  Ca- 
chektische,  Krätzkranke,  Greise  und  Säuglinge  blie- 
ben am  meisten  frei,  Gesunde  und  Fette  erkrankten 
am  häufigsten  4  ).  Die  Bildung  des  vollkommenen  An- 
steckungsstoffes schien  nur  auf  der  Höhe  der  Krank- 
heit zu  erfolgen,  man  kannte  kein  Beispiel,  dafs  Er- 
krankte während  des  ersten  Zeitraums  5)  angesteckt 
hätten.  Im  Uebrigen  aber  war  es  unzweifelhaft,  dafs 
die  Ansteckung,  wenn  auch  gewöhnlich  durch  Beriih- 


ses  verhüllt,  sondern  durch  eine  Anzeige  an  die  Behörden  die 
Sache  auf  die  gewöhnliche  Bahn  heilloser  Streitigkeilen  gebracht, 
so  würde  St.  Petersburg  dem  Schicksale  von  Moskau  gewifs 
nicht  entgangen  sein. 

1)  Cels.    t.  I.  c.  10.  —  2)  Orriius.  p.  57.  öS. 

.'j)  Ebendas.  p.  61.  —  t)  Ebcndas.  p.  59. 

5)  Periodus  infectionis.    p.  151.  VIII. 
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un°-    doch  auch  durch  das  Einathmen  der  Luit  um 
en  Kranken  erfolgte  1  ). 

Die  Foi-mverschiedenheit  der  Pest  und  die  Grade  Formen  der 
er  Ansteckung  stellte  Orr  aus  lichtvoller  "dar,  als 
gend  einer  von  seinen  Vorgängern.  So  beobachtete 
r  1)  einen  fieberlosen  Zustand  nach  gesche- 
lener  Ansteckung  (Periodus  infectionis)  von  unbe- 
timmter  Bauer,  als  Vorläufer  anderer  Formen,  in 
em  die  unzweideutigen  Zeichen  der  Krankheit  schon 
orhanden  sind;  2)  eine  langwierige  Pest  (Pe- 
stis lenta),  die  gewöhnlich  auf  einen  längeren  Zeit- 
aum  der  Ansteckung  folgend,  geringere  Erscheinun- 
en  darbietet,  längere  Zeit  verläuft,  und  durch  den 
Anschein  eines  geringeren  bösartigen  Fiebers  täuscht, 
iam entlieh  oft  von  einem  Fleckiieber  kaum  zu  unter- 
cheiden  ist;  die  hitzige  Pest  (Pestis  acuta),  die 
ich  nach  kurzem  Zeiträume  der  Ansteckung  wie  ein 
gewöhnliches  hitziges  Fieber  verhält;  4)  die  äufserst 
hitzige  Pest  (Pestis  acutissima)  mit  sehr  heftigen  Zu- 
ällen  und  sehr  schnellem  ungeregelten  Verlauf  2 ). 

Das  Fieber  zählte  er  keines weges  zu' den  we-  Fieber, 
^entliehen  Erscheinungen  der  Pest,  und  wiewohl  man 
lie  fieberlose  Form  dieser  Krankheit  schon  von 
eher  gekannt  hatte,  so  vervollständigen  doch  seine 
eobachtungen  dadurch  besonders  die  früheren,  dafs 
er  schnelle  sowohl  wie  langsame  Tödtung  durch  fie- 
erlose  Pest  gesehen,  und  die  Zeichen  der  Ansteckung 
or  dem  Ausbruch  der  vollendeten  Pestformen  äufserst 
jenau  beschrieben  hat.   Es  gehören  hierher  die  plötz-  Zeichen  der 
ichen  Schmerzen  in  äufseren  Theilen  des  Kör-  Anstepkopg. 
»< ts,  die  schon  in  der  Justinianischen  Pest,  und  spä- 
ter bei  den  Muhämedanefri  den  Aberglauben  in  eigen 

I)  Oriiiiis.  XI.  -  2)  Kbcntlas.  |>.  73. 
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thümlicheii  Richtungen  hervorgerufen  haben  '  );  Harn-  t 
brennen,  Schläfrigkeit,  Fettabsonderung  ia 
der  Haut,   als   wäre   sie  mit  Oel   überstrichen  2 ), 
eine  Erscheinung-,  auf  die  Orr  aus  besonderen  Werth 
legt,  träger  Stuhlgang,   veränderte*  Koth a b-  » 
sonderung         Schwere   des   Körpers,   DrÜ-  ) 
senanschwellungen,    Flecken,  veränderter] 
Geschmack,  Mangel  an  Efslust,  weifse  undlJ 
belegte  Zunge  mit  Erection  der  Papillen,  KopfJI 
weh  u.  s.  w.  4  ). 

„Die  Stärke  und  Schärfe  des  Peststoffes  ist  kei-  | 
nesweges  immer  dieselbe,  sondern  es  lassen  sich  da4J 
von  sehr  viele  Abstufungen,  von  der  äufsersten  Gif- 
tigkeit bis  zur  kaum  bemerkbaren  Wirksamkeit  unter-  ( 
scheiden  5 )". 

Der  Peststoff  wird,  in  den  Körper  aufgenommen, 
am  meisten  durch  unmerkliche  Ausdünstung,  und  im  | 
Zeitraum  entschiedener  Ansteckung  nach  uralter  Er~f 
fahrung  durch  die  schweifstreibende  Heilart  si-df 
eher  und  gefahrlos  beseitigt  6 ).     Die  veranlafsten  i  L 


1)  Geschichte  der  Heilkunde,  Bd.  II.  S.-  141. 

2)  Orräus,  p.  154.  XXXIII. 

3)  Der  Koth  war  breiartig,  schleimig,  in  geringerer  Menge, 
und  nicht  so  übelriechend  wie  von  Gesunden. 

4)  Ebendas.  p.  76.  Eine  lehrreiche  Selbstbeobachtung  in 
Betreff  dieser  Zufälle  s.  p.  145.  V. 

5)  Ebendas.  p.  189.  81. 

6)  Man  empfahl  bei  Verdacht  der  Ansteckung  Bewegung 
in  freier  Luft  und  den  Gebrauch  einfacher  schweifstreibender 
Hausmittel  im  Bett,  heifses  Wasser  mit  Essig,  oder  Saft  der 
Beeren  von  Vaccinium  Oxycoccus,  Chamillenaufgufs  u.  s.  w. 
Unter  den  Arzneien  gab  Orräus  dem  Spirifus  diatrion,  der 
Mixtura  simplex :  (Mixtura  pyro-lartarica  Ph.  bor.)  den  Vorzug. 
Dies  Mittel  ist  ein  sehr  zu  verlässiges,  mildes  Diaphoreticum, 
und  mit  Unrecht  aufser  Gebrauch  gekommen,  p.  85.  Es  ist 
ein  Erbstück  aus  dem  sechzehnten  Jahrhundert,  und  wird  von 
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SfchWeifse  sind  klebrig,  verbreiten  einen  sauren  Ge- 
•uch ,  und  es  ergiebt  sich  aus  den  im  Grofsen  ange- 
bellten Beobachtungen,  dal's  durch  Beförderung  der 
lautausdünstung  bei  Gesunden,  welche  der  Ansteckung 
msgesetzt  sind,  nicht  viel  weniger  zur  Beschränkung 
ler  Pestseuchen  geleistet  werden  kann,  als  durch  die 
sperre.  Die  Belehrung  des  Volkes  in  Moskau  wurde 
tat  diese  Ansicht  gegründet,  welche  sich  überall  glän- 
zend bestätigte. 

Die  langwierige  Pest  dauert  gegen  vierzehn 
Tage,  und  ist  die  tödtlichste  von  allen.  Schweifstrei- 
lende  Arzneien  sind  in  ihr  vergeblich  und  nachthei- 
ig.  Mittelsalze,  besonders  weinsteinsaures  Kali,  flüch- 
ige Reizmittel  und  Schwefelsäure  am  meisten  heilsam, 
zusammenziehende  und  stärkende  Mittel  sehr  zweifel- 
laft,  und  die  Eiterung  der  Bubonen  und  Carbunkeln 
inerläfslich  '.). 

An  der  hitzigen  Pest,   welche  sich  von  der 
Langwierigen  so   unterscheidet,  wie  das  Brennlieber 
Febris  ardens)  vom  Flecklieber  2)  (Febris  petechia- 
is)  sterben  die  Kranken  vom  dritten  bis  zum  fünften 
l  äge.    Zu  Anfang,  selbst  wenn  das  Fieber  schon  be- 
gonnen hat,  wird  sie  am  besten  mit  schweifstreiben- 
1  en  Arzneien,  welche  die  unerläfsliche  Eiterung  der 


einigen  dem  Winter  von  Andernach,  von  anderen  dem  Pa- 
racclsus  zugeschrieben.    Ohne  Zweifel  hat  es  in  der  Pest  und 
im  Petechialtyphus  ausgezeichnete  Dienste  gelhan,  und  war  ganz 
allgemein  in  Gehrauch.    Die  Vorschriften  dazu  sind  häufig  so 
oder  so  geändert  worden.   Eine  der  älteren  (1665)  ist  folgende: 
By.    Spiritus  theriacalis  camphorati  partes  V,  Spiritus  Tartari 
«orrecti  partes  IV,  Spiritus  Vilrioli  correcti  partem  I.    Hi  Spi- 
ritus invicem  misceantur,  et  stent  per  aliquot  septimanas  in  di- 
■  igestionc  in  vilro  angusti  orificii,  vel  in  balnco,  vcl  in  hypocnusto 
Icalido,  postea  transcolcntur  et  usui  reserventur.   firiiling,  p.  210. 
1)  Orräus.  p.  100.    _   <>)  Ebenrlas.  p,  '211. 
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Pestdrüsen  befördern,  behandelt,  spater  sind  Brech- 
mittel, Salze,  Schwefelsäure,  zusammenziehende  und 
stärkende  x\rzneien  von  entschiedenem  Nutzen  1 ). 

Die  vierte  Pestform  endlich  dauert  nur  einige 
Stunden,  oder  höchstens  über  Tag  und  Nacht.  Beii 
aller  Verschiedenheit  der  Zufälle  ist  eine  tödtliche 
Angst  ihr  beständiges  Merkmal.    Brechmittel  zu  An- 
fang- können  retten,  nach  ihnen  waren  reizende  undi 
schweifstreibende  Arzneien  von  Nutzen  2 ). 
Aderlars.  Aderlässe  und  stärkere  Abführmittel 

schadeten  in  allen  Pestformen  unbedingt  3)J 
Das  Einsperren  der  Verdächtigen  in  Ouarantaine- 
Häuser  und  der  Kranken  in  Hospitäler  war  bei  vor-;' 
gerückter  Pestseuche  in  Moskau  eben  so  nachtheiligJ 
wie  von  jeher  unter  ähnlichen  Verhältnissen  in  andejj 
ren  volkreichen  Städten  4 ). 
Säurebildung.         Gegen  die  uralte,  und  selbst  noch  yon  Chenofi 
behauptete  Schulansicht,  die  Pest  sei  eine  höchst  faul' 
lige  Krankheit,  erhob  Orräus  gegründete  Zweifel  5).  j 
Er  leugnete  deshalb  die  von  den  meisten  angenoin-j 
mene  alkalische  Verderbnifs  der  Säfte  in  der  PesfcJ 
machte  dagegen  die  Säurebildung  in  dieser  Krank- 
heit durch  einige  Thatsachen; anschaulich  6),  und  in-] 
dem   er  in   diese  Betrachtungsweise   tiefer  eine-inü;! 
glaubte   er  die  Säurebildung  in  den  Fetttheilen  desl 
Körpers  annehmen  zu  müssen,  nicht  ohne  vorausge-1 
schickten  chemischen  Beweis,  dafs  die  ranzige  Schärfe 
des  thierischen  Fettes,  deren  giftige  Wirkungen  ihm« 

1)  Orräus,  p.  113.  —  2)  Ebendas.  p.  120. 

3)  Ebendas.  p.  124.  224.  —  4)  Ebendas.  p.  129. 

5)  Ebendas.  p.  160 

6)  Aufser  den  schon  erwähnten,  besonders  durch  die  auf-J 
fallend  schnelle  Oxydation  metallener  Gegenstände  an  seinem« 
Körper,  während  er  in  Jassy  viel  mit  Pestkranken  verkehrte. 
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leknnnt  waren,  von  sau  cor  Natur  sei  1  )•  Es  lag  ihm 
liernach  ganz  nahe,  dein  durch  die  Berührung  über- 
sehenden, und  in  gewisser  Verdünnung  der  Luft 
aittheilbaren  PeststoiT  dieselbe  Beschaffenheit  zuzü> 
chrciben. 

Für  den  eigentlichen  Sitz  der  ^Bereitung  des  Pest- 
toffes  erklärte  er  denn  noch,  mit  Ausschliefsung  der 
lergebrachten  Ansicht  von  der  Vergiftung  des  Blutes, 
lie  Haut  mit  dem  unterliegenden  Fett  im 
Zellgewebe,  und  verfehlte  nicht,  die  grofse  Pfcst- 
:mp Tauglichkeit  der  fetten  Körper,  so  wie  die  entschie- 
de Unansteckbarkeit  der  Leukophlegmatischen,  der 
Wassersüchtigen  und  Kachektischen,  endlich  auch  der 
Cinder  und  Greise,  in  denen  das  Fett  entweder  gar 
licht  vorhanden,  oder  krankhaft  verändert,  oder  noch 
n  einem  unvollkommenen  Zustande  ist,  zu  seinen  Gun- 
ten  anzuführen  2 ). 

Die  erste  Wirkung  des  mitgetheilten  Peststoffes 
chien  sich  ihm,  nächst  der  Hinderung  der  Hautaus 
ünstung  3 ),  auf  welche  Störung  der  Darmverrichtun- 
ken folgt  4),  in  der  Hemmung  des  Stoffwechsels  im 
Fett  auszusprechen,  so  dafs  die  Absonderung  dessel- 
ben aus  den  Schlagaderenden  in  die  Zellen,  und  seine 
Wiederaufnahme  in  die  Blutadern  mehr  oder  minder 

Aufgehoben  sei,  und  durch  dies  Verhältnifs  die  Säure- 

Rildung  Zeit  gewinne,  sich  wie  eine  lebendige  Gäh- 

I  ung  zu  entwickeln  5 ). 

Diese  Ansicht  von  der  Säurebildung  im  Fett  wollte 

iDrräus  durchaus  nur  als  eine  Vermuthung  betrach- 


1)  Die  Versuche  wurden  von  dem  Akademiker  Georgi  in 
♦it.  Petersburg  gemacht. 

2)  O.rräus,  |>.  174.  —  3)  Ebondas.  ]).  J9S. 
\)  Bbendas.  ]».  199.  —  5)  Ebenflas.  i>.  179. 
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tet  wissen,  und  er  blieb  weit  davfl»  entfernt,  sie  fij 
eine  vollkommene,  oder  das  Wesen  der  Krankheit  er- 
schöpfende zu  halten,  indem  wahrscheinlich  noch  an- 
dere organische  Umwandlungen  Statt  fänden.  Indes- 
sen führte  er  sie  höchst  scharfsinnig  durch,  brachte 
sie  mit  Beobachtungen  -  in  wissenschaftlichen  Zusam- 
menhang, stellte  sie  durch  strenge  Widerlegung  her-i 
gebrachter  Annahmen  über  die  früher  versuchten  Ver4 
muthungen,  und  es  ist  nicht  zu  leugnen,  dafs  in  ihfl 
selbst  die  Ahnung  späterer  Erweiterungen  der  Wis-I 
senschaft  deutlich  hervortritt,  welche  als  ein  kostbares; 
Merkmal  des  Werthes  von  Hypothesen  über  natür-i 
liehe  Vorgänge  betrachtet  werden  kann  1  ).   Fragt  maJ 
nach  älteren  Bestätigungen  seiner  Ansicht,  so  ist  did 
entschiedene  und  fast  abergläubische  Vorliebe  des  Mit-! 
telalters   zu  den  absorbirenden  Erden  in  Pestl 
zeiten  mindestens  auffallend,  und  man  kann  nicht  be4 
haupten,  dafs  sie  geradehin  auf  nichts  beruht  haben) 
sollte.     Auf  seinem  Wege  der  Forschung  war  deruffl 
auch  gewifs  leichter  zu  einer  Erkenntnifs  der  Naturj 
des  Peststoffs  zu  gelangen,  als  durch  die  grundlosen} 
Träumereien  der  Schulen,  welche  ohne  thatsächlichen • 
Gehalt  die  Lehre  von  der  Ansteckuüg  in  keinem  Be- 
tracht weiter  gefördert  haben,  als  wir  sie  schon  imi 
sechzehnten  Jahrhundert  finden. 
Rinderpest.  Ueber  die  grofse  Aehnlichkeit  der  Drüsenpest! 

mit  der  Binde rpest,  die  er  sowohl  in  ihrem  VaterJl 
lande,  den  Steppen  des  südöstlichen  Europa,  wie  in» 
entfernten  Länderstrichen  vielfältig  beobachtet  hatte)  j 
sprach  er  sich  unumwunden  wie  ein  Naturforscher  ausj 

1 )  Man  vergleiche  die  neueren  Verhandlungen  über  das  Wurst- 
gift, in  dem  die  Fettsäurebildung  zwar  im  Allgemeinen  darge-Jj 
than,  aber  durch  alle  Arten  und  Modifikationen  dieser  chemi- 
schen Umwandlung  noch  keinesweges  durchgeführt  ist. 
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er  die  .verwandten  Lebenserscheinungen  von  einem 
öheren  Standpunkte  aus  zu  beurtheilen  weifs,  und 
o  stehen  denn  seine  Leistungen  ohne  Vergleich  hö- 
er,  als  alle  übrigen  Versuche  seiner  Zeitgenossen  über 
ie  Pest. 

Chenot's  geschichtliche  Barstellung  der  Pest-  Chenot. 
euche  in  Siebenbürgen  igt  in  ihrer  Art  so  ausgezeich- 
et,  wie  alles  was  wir  von  diesem  verdienstvollen 
rzte  besitzen,  allein  sie  geht  nicht  tiefer  in  das  We- 
en  der  Krankheit  ein,  und  ist  nur  von  staatsärztli- 
lem  Werthe.  |  Es  ist  gewifs,  dafs  die  Rathschläge 
nd  Erfahrungen  dieses  Gelehrten  von  seinem  berühm  - 
311  Gönner  van  Swieten  bei  der  Abfassung  der  treff- 
lichen österreichischen  Gesundheitsordnung  von  1770 
migstens  zum  Theil  benutzt  worden  sind  1 ). 

Mertens  hält  sich  nur  an  der  Oberfläche,  und  Mertens, 
sind  seiner  Abhandlung  keine  anderen,  als  längst 
kannte  Ergebnisse  zu  entnehmen. 

Der  Freiherr  Thomas  v.  Asch,  der  das  russi-     v.  Asch, 
he  Heer  als  oberster  Feldarzt  begleitete,  und  ohne 
eifel  viele  Pestkranke  gesehen  hat,  giebt  nur  Eim- 
es über  die  Behandlung  der  Pest  2),  das  aber  mit 
pn  Angaben  von  Orräus  so  ganz  übereinstimmt,  dafs 
an  den  eigentlichen  Urheber  auch  ohne  die  Andeu- 
ng  desselben  in  der  Vorrede,  zu  seinem  gediegenen 
erke  3)  leicht  wiedererkennt.    Das  Aderlafs  wird 
ch  von  diesem  Arzte  mit  allem  Rechte  verworfen. 


1)  Gesundheifsordnung  für  alle  k.  k.  Erbländer  vom  7.  Ja- 
«ar  1770.   Th.  II.   Abgedruckt  in  J.  D.  John's  Lexicon  der 

k.  Mo.licinalgeselzc.    Prag,  1790.    8.    Bd.  I.  S.  386. 

2)  Baldinger's  Magazin,  St.  VL  S.  473,  und  bei  Sa- 
li lowilz,  deutsche  Uehersetzung,  S.  XVII.  Beschreibung 

Ileilart  der  Pest  zur  Zeit  der  ersten  Ansteckung  in  Jassy. 

3)  „Conscripsi  quidem  (empöre  pestis,  tarn  Jassiae,  quam 
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Doist.  Ein  deutscher  Arzt,  Do  Ist,  der  ebenfalls  Augen*' 

zeuge  der  türkischen  Feldziige  war,  hat  den  UebeJ 
gang  der  moldauischen  Wechselfieber  in  die  Pest,  sd 
wie  das  Hinzutreten  derselben  zu  Faulfiebern  deutr, 
lieh  erkannt  1 ),  und  überhaupt  klar  gesehen,  aber  sein« 
Beobachtungen  zu  wenig  ausgearbeitet.  Seine  EinJ 
theilung  der  Pest  in  vier  G;ade  stimmt  im  Allgemei- 
nen mit  den  Angaben  anderer  überein,  wenn  er  aber] 
in  gelinden  Pestfallen  vom  Aderlafs  Nutzen  gesehen] 
haben  wollte,  so  widerspricht  dies  vielfaltigen  Erfald 
rungen  über  die  Unzulässigkeit  der  Blutentziehungeu/ 
während  der  ganzen  Pestzeit. 

Klint.  Klint,  dem  bei  einem  ausgedehnten  WirkungsJ 

kreise  eine  grofse  Erfahrung  zu  Gebote  stand  J),  bracht« 
die  Pestlehre  nicht  eben  weiter,  als  sie  ohne  ihn  schon 
war,  indessen  äufserte  er  sich  sehr  entschieden,  und} 
aus  guten  Gründen  über  den  ägyptischen  Ursprung 
der  Pest,  der  in  eben  dieser  Zeit  so  wenig  erkannt 
wurde,  das  selbst  Reisende  wie  Holland,  der  iin. 
Jahr  1777  den  Baron  v.  Tott  nach  den  levantischen 
Handelsstädten  begleitete,  und  Mallet  de  la  Bros- 

s  i  e  r  e 

Moscuae,  jüssu  superiorum,  et  ob  necessitatem  urgentem,  srhe- 
diasmäta  brevia,  quae  partim,  sub  meo  proprio,  sed  idiomale  so-] 
In m  russico,  partim  vero .  sub  alius  cuiusdam  (uimis  for(e< 
lionorifice  de  opellis  (am  imperfectis ,  nee  plenariae  publicaüonif 
destinatis  sentientis)  nomine,  in  nonnullis  diariis  et  libellis  di- 
vulgata  fuerunt". 

1)  P.  9.  seiner  Schrift. 

2)  Er  hatte  im  Kremenzukschen  Gouvernement  in  Eli-j 
sabethpol  und  in  Njeschin,  das  in  5  Monaten  gegen  10,000 
Einwohner  verloren  haben  soll,  Tausende  von  Pestkranken  go-1- 
sehen.     (S.  .201.)  Baldinger'?  Neues  Magazin.     Band  II. 
S.  ]9;).    —   Samoilowitz  S.  XXIV.,  der  deutschen  Uebea 
setziing. 
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Lere  hierüber  (Ho  verworrensten  Ansichten  ausspre- 
hen  '). 

Schafonsky,  ein  Arzt  von  grofsem  Verdienst  Schafonsky. 
md  gediegener  Bildung,  ist  für  die  Geschichte  der 
'est  in  Moskau  sehr  wichtig,  und  seine  Darstellung 
es  chaotischen  Zustandes  dieser  Hauptstadt,  die  aus- 
ührlichste,  die  wir  besitzen  2),  für  alle  Zeiten  den 
»taatsärzten  werthvoll,  da  es  überdies  ihre  Pflicht  ist, 
ich  von  der  traurigen  Wirkung  halber  Mafsregeln 
n  verpesteten  volkreichen  Orten,  von  der  Verderb- 
lichkeit  vorgefafster  Meinungen,  von  der  Nutzlosigkeit 
ies  Hospitalzwanges,  der  Unmöglichkeit  einer  allge- 
fieinen  Häusersperre,  und  von  der  Unerläfslichkeit 
rines  mehr  als  kleinlichen  Studiums  der  Volkskrank- 
jeiten  durch  grofse  Erfahrungen  deutlichere  Vorstel- 

lgen  zu  erwerben.  —  Lerche,  der  die  Belagerung-  Lerche, 
on  Bender  gesehen,  und  mit  dem  Blick  eines  längst 
ewährten  Forschers  die  Pestseuchen  in  Kiew  und 
loskau  selbstthätig  beobachtet  hatte,  vervollständigt 
ine  Angaben,  ohne  in  die  Naturgeschichte  der  Krank- 
heit tiefer  einzudringen. 

Der  Wundarzt  Samoilowitz  endlich,  der  sich  SamolWItz. 
uf  dem  Kriegsschauplatze  wie  in  Moskau  muthvoll 
rvorgethan  hatte,  entbehrte  zu  sehr  des  ärztlichen 
liarfblicks  und  gelehrter  Bildung,  um  Europa,  wie 
r  es  wollte,  über  die  Pest  in  Moskau  belehren  zu 
ttnen.  Volles  Vertrauen  verdienen  seine  Erzählun- 
n  nicht,  indem  sie  von  glaubwürdigen  Berichten  hier 


h 


1 )  Hist.  de  la  Soc.  R.  de  me'decinc.  Ann.  1777.  78.  p.  303. 
'2)  Das  Werk  ist  nissisch  geschlichen,  und  in  Deutschland 
werlich  aufzufinden.   Auszüge  und  üebersetzungen  der  wich* 
bsten  Abschnitte  rerdanke  ich  der  (Jute  des  Wirk I,. Staatsraths 
«errn  Dr.  C.  Mayer. 
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und  da  abwichen.    Seine  Behandlung  von  Pestkrad 
ken  durch  Heiben  mit  Eis,  nach  dem  Vorgange  einJ 
Wundarztes  M arg- raff,  der  einen  FlecMeberkrankel 
damit  hergestellt  hatte  1  ),  mag  hier  und  da  durch  Er- 
weckung  der  Hautthätigkeit  genutzt  haben,  wie  er  denn 
drei  gute  Beobachtungen  dieser  Art  mittheilt  2 ),  seine 
Empfehlung  der  Pestimpfung  aber,  die  von  den 
Gesundheitsrath  gebührend  verworfen  wurde,  und  sie] 
auf  die  falsche  Annahme  3)  gründete,  dafs  in  einer* 
Pestseuche  die  Krankheit  nicht  zweimal  denselben  Men- 
schen befiele,   gehört  zu  den   ganz  abenteuerlichem 
Vorschlägen,  die  sich  so  oder  so  in  grofsen  Volks- 
krankheiten jederzeit  geltend  machen  wollen. 

Der  Einflufs   der  russischen  Pestseuche  auf  die 
Lehre  von  den  Volkskrankheiten  überhaupt  war  füfli 
den  Augenblick  unerheblich,  und  man  blieb  um  sob 
mehr  bei  den  hergebrachten  einseitigen  Ansichten,  dai 
auch  die  werthvollen  Beobachtungen  des  Engländers« 
Rüssel  über  die  Pest  in  Syrien  (1758  bis  1762)  ersa 
viel  später  bekannt  wurden.    Indessen  trat  Josephji 
Ferro.      Ferro,  ein  verdienter  Arzt  in  Wien,  noch  vor  Or#l 
räus  (1782)  mit  einer  sehr  durchdachten  Abhandlung: 
über  die  Pest  gegen  die  vorherrschende,  ursprünglich i 
Platersche  Ansicht  auf,  und  bewies  mit  einem  ziem-- 
liehen  Aufwand  geschichtlicher  Thatsachen  das  epide- 
mische Wesen  aller  Pestseuchen,  indem  er  ihren  na- 
türlichen Verlauf  klar  auseinandersetzte,  über  ihre  vor- 
bereitenden Ursachen  sich  mit  vieler  Kenntnifs  aus- 


1 )  Der  Bericht  darüber  in  deutscher  Sprache  steht  hei  Scha- 
fonsky.  Der  Stabsarzt  Grave  hat  darüber  ein  nichtssagendes 
Gutachten  gegeben.  Ebendas. 

2)  Pomphaft  wollte  er  dies  Mittel  Remedium  antipestilen-i 
tialc  Catharinac  II.  genannt  wissen.    S.  XV.  d.  d.  Uebers. 

3)  Vergl.  Orräus,  p.  60.  VI.  —  Pugnct,  p.  214. 
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sprach,  und  den  Ansteckungsstoff,  auf  den  seine  Geg- 
ner mit  hartnäckiger  Einseitigkeit  allein  Rücksicht  nah- 
men, für  einen  vervollständigenden  Zusatz  zur  unvoll- 
endeten Wirkung  der  allgemeinen  Pestursachen  er- 
klärte. Er  siegte  allerdings  über  den  unwissenden  Glau- 
ben an  die  beständige  Fortdauer  des  Peststoffes ,  in- 
dem er  dessen  jedesmalige  Wiedererzeugung  in  den 
einzelnen  Pestseuchen  anschaulich  machte,  und  hatte 
überdies  eine  deutliche  Ahnung  von  den  Uebergangs- 
formen  der  Pest;  seine  Annahme  einer  Selbsterzeügung 
dieser  Krankheit  dehnte  er  indesssen  unrichtig  über 
ganz  Europa  aus,  und  war  mit  den  Bedingungen  die- 
ses Vorganges  in  den  Pestländern  des  Orients  un- 
bekannt. 


II. 

Zustand  von  Aegypten. 


Hab  eü  sich  nun  aus  der  bisherigen  Untersuchung 
Gründe  ergeben,  welche  uns  nöthigen,  das  östliche 
Donaugebiet  für  ein  Mutterland  der  Pest  zu  halten, 
s(ö  mufs  bei  dieser  Annahme  noch  in  Erwägung  kom- 
men, dafs  allem  Anschein  nach  nur  ungewöhnli- 
che Verhältnisse  im  Stande  sind,  diese  Krankheit 
dort  aus  den  einheimischen  Fiebern  durch  die  gezeig- 
ten Uebergänge  zu  entwickeln.  Verhältnisse  dieser 
Art  liegen  in  dem  Ungemach  des  Krieges,  im  Frie- 
den weifö  det  Selbsterhaltungstrieb  der  Einwohner  der 

7  * 


100  II.    Zusland  von  Aegypieii. 

pestartigen  Umwandlung  der  WecliscIIleber  zuvorzu 
kommen. 

Ob  jemals  in  älteren  Zeiten  auch  in  anderen  Län- 
derstrichen von  Europa  die  Pest  durch  eine  ähnliche 
Verkettung-  von  Ursachen  zu  Stande  gekommen  sei, 
ist  eine  historische  Frage  von  äufserster  Schwierigkeit, 
die  ihre  Erledigung  an  einem  andern  Orte  linden  mufs, 
die  indessen  geradehin  zu  verneinen,  die  Vergleichung 
des  gegenwärtigen  Zustandes  der  Völker  mit  ihrem 
früheren,  einigen  Anstand  nehmen  läfst.  Die  Gesetz- 
losigkeit unterscheidet  sich  nicht  so  von  einem  fried- 
lichen Rechtszustande,  die  Wildheit  nicht  so  von  der 
Gesittung,  wie  die  Lebensweise  der  Völker  des  Mit- 
telalters in  Wohnung,  Kleidung  und  Nahrung  von  der 
Lebensweise  der  neueren  Völker,  und  wenn  es  leicht 
ist,  in  jenem  Zeitalter  mörderischer  Volkskrankheiten 
Einflüsse,  ja  ganze  Vereine  von  Einflüssen  nachzuwei- 
sen, welche  den  gegenwärtigen  Ursachen  der  Pest  in 
ihren  Mutterländern  gleich  stehen,  so  werden  schon 
dadurch  absprechende  Urtheile  in  das  Gebiet  der  vor- 
gefafsten  Meinungen  zurückgewiesen. 

So  viel  steht  indessen  fest,  bei  dem  Zustande  von 
Europa,  wie  er  sich  in  den  letzten  Jahrhunderten  ge- 
staltet hat,  kann  die  Pest  in  keinem  Lande  dieses  Welt- 
theils,  einige  Gegenden  des  türkischen  Gebietes  viel- 
leicht ausgenommen,  selbstständig  sich  entwickeln;  sie 
ist  immer  eine  fremde,  von  aufsen  hereingebrachte 
Krankheit,  wenn  Sie  auch  irgendwo,  unter  einer  gro- 
fsen  Bevölkerung  ausbrechend,  alle  Eigenschaften  einer 
wirklichen  Volk  skr  ankheit  anzunehmen  pflegt,  und 
die  Bedingungen  einer  solchen  veraussetzt.  Eben  so 
ausgemacht  ist  es  aber,  dafs  Aegypten  für  das  Mut- 
terland der  Pest,  selbst  unter  den  gewöhnlichen  Ver- 
hältnissen zu  halten  sei,  und  sich  von  hieraus  die  ge- 
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fürchtete  Krankheit  durch  Ansteckung-  nach  allen  Rich- 
tungen verbreiten  könne.  Die  Untersuchungen  hier- 
über sind  durch  europäische  Aerzte,  am  meisten  wäh- 
rend des  Feldzuges  der  Franzosen  in  Aegypten,  zu 
einer  solchen  Vollständigkeit  gediehen,  dafs  ihre  Er- 
gebnisse in  der  Hauptsache  keinen  Zweifel  mehr  zu- 
lassen, und  nur  noch  eine  genauere  Beobachtung-  der 
einheimischen  Fieber  in  ihrem  Verhältnifs  zur 
Pest,  vornehmlich  in  ihren  Uebergängen  in  dieselbe 
übrig  bleibt,  welche  Aufgabe  einige  Aerzte  neuerer 
Schulen,  von  denen  ihre  Lösung-  zu  erwarten  war, 
noch  viel  zu  wenig-  verstanden  haben,  um  über  den 
Zusammenhang  so  wichtiger  Lebenserscheinungen  er- 
wünschten Aufschlufs  geben  zu  können. 

Man  unterscheidet  in  Aegypten  vier  Jahres-  Jahreszeiten. 
Zeiten,  deren  regelmäfsige  Aufeinanderfolge  mit  der 
periodischen  Entwickelimg  einheimischer  Krankheiten 
in  der  genauesten  Verbindung  steht.  Die  erste  ist  die 
nasse  (Saison  humide)  oder  die  der  Nilüberschwem- 
mungen, welche  in  den  ersten  Tagen  des  Juli  begin- 
nen, und  gewöhnlich  bis  zur  Herbstnachtglciche  fort- 
dauern. Steht  der  Nil  am  höchsten,  so  bietet  die  ganze 
Ebene  nur  einen  Wasserspiegel  dar,, aus  dem  Städte 
und  Dörfer  wie  Inseln  hervorragen.  Im  September 
und  October  verläuft  das  Wasser,  und  der  befruchtete 
Boden  wird  besäet.  Westwinde  wehen  während  die- 
ser ganzen  Zeit,  starker  Thau  fällt  Abends  und  Mor- 
gens, häufige  Nebel  lagern  sich  über  das  Delta,  und 
bei  öfterem  Regen  herrscht  eine  durchdringende  kühle 
Feuchtigkeit  vor.  Vorwaltende  Krankheiten  sind  Au- 
lgenentzündungen, Katarrhe,  Friesclfieber 
und  Durchfälle  1 ). 


1)  Vcrgl.  Pugncl,  p.  200. 
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Die  zweite  Jahreszeit  ist  die  fruchtbare  (Sai- 
son fecondante),  der  ägyptische  Frühling-,  vom  \o 
vember  bis  zu  Ende  des  Februar,  bis  wohin  die  Feld- 
früchte reifen.  Fast  beständige  Ostwinde  erhalten  eine 
angenehme,  zuträgliche  Wärme,  welche  der  europäi- 
schen Juniwärme  gleichkommt,  und  mit  empfindlicher 
feuchter  Nachtkühle  abwechselt.  Die  Vögel  brüten, 
das  üppigste  Grün  überzieht  die  Ebene,  und  die 
Pflanzenwelt  steht  in  ihrer  Pracht.  Diese  Jahreszeit 
ist  die  zuträglichste,  keine  Krankheit  kann  ihre  Herr- 
schaft geltend  machen. 

Die  dritte  Jahreszeit  ist  die  ungesunde  (Saison 
morbide),  vom  ersten  März  bis  zum  letzten  Mai.  Ein 
heftiger  heifser  Südwind,  der  Chams  in,  weht  mit 
kurzen  Unterbrechungen  fünfzig  Tage  lang,  drei  bis 
vier  Stunden  hinter  einander,  die  Hitze  steigt  oft  bis 
40°  R.,  und  wechselt  bei  allgemeiner  Dürre  und  Trok- 
kenheit,  in  der  die  Natur  erstirbt,  nicht  selten  um 
20  bis  selbst  30°.  Ein  feiner,  mit  Salpeter  und  Sal- 
miak vermengter  Staub  erhebt  sich  in  Wolken,  aus 
Seen  und  Lachen  steigen  faule  Dünste  empor,  und 
werden  vom  Süden  herangeweht,  Städte  und  Dörfer 
sind  vom  Geruch  der  Fäulnifs  durchzogen.  In  dieser 
Zeit  verschlimmern  sich  alle  Krankheiten,  und  neue 
entstehen,  Wunden  heilen  schwer  und  werden  leicht 
brandig,  Wechselfieber  und  hitzige  Krankheiten  bre- 
chen aus,  unter  denen  die  Franzosen  selbst  das  gelbe 
Fieber  gesehen  haben,  und  die  Pest  entsteht  im 
Nildelta. 

Im  Juni  bis  zu  den  neuen  Anschwellungen  des 
Nil  (Saison  etesienne)  verschwinden  diese  Krankhei- 
ten wieder.  Anhaltende  Nordwinde,  die  die  Wolken 
des  Mittelmeers  dem  abyssinischen  Hochlande  zufüh- 
ren, reinigen  die  Luft,  und  kühlen  sie  ab.  sie  begin- 
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en  mit  Soönenaufgang  und  nehmen  zu  bis  Sonnen 
Dtergang,  die  Tage  sind  heifs,  die  Nächte  kühl,  ohne 
'euchtigkeit;  eine  zuträgliche  Hautausdünstung-  hält 
ie  Krankheiten  ab,  Wunden  heilen  leicht,  und  alle 
tvesen  athmen  Erquickung  nach  dem  Aufhören  des 
tusdörrenden  Südwinds  1 ). 

Dieser  Wechsel  besteht,  seitdem  der  Nil  sich  vom  Ursachen  der 
Lbyssinischen  Gebirge  in  die  Ebene  herabstürzt,  ohne 
Veränderung.    In  ihm  aber  kann  die  Ursach  der  Pest 
incht  allein  liegen,  weil  diese  erst  im  sechsten  Jahr- 
undert  seuchenartig  aufgetreten  ist,  und  frühere  pest- 
rtige  Volkskrankheiten,   von  denen  die  Geschichte 
Meldung  thut,  einer  ganz  andern  Pestform  angehören, 
lie  schon  im  vierten  Jahrhundert  verschwunden  ist. 
o  müssen  denn,  um  die  Pest  hervorzubringen,  andere 
Einflüsse  zur  Natur  des  Landes  hinzugekommen  sein, 
ind  diese  sind  in  der  Lebensweise  wie  in  den  politi- 
chen  Verhältnissen  der  Aegyptier  zu  linden,  wie  sie 
ich  in  dreizehn  Jahrhunderten  gestaltet  haben.  Das 
heutige  Aegypten  ist  nicht  mehr  das  schöne  Land  der 
Pharaonen  und  der  Ptolemäer,  das  seiner  Zuträglich- 
veit und  der  Gesundheit  seiner  Bewohner  wegen  be- 
ühmt  war.    Von  habsüchtigen  und  grausamen  Barba- 
en  wird  es  beherrscht.   Sklaverei  und  thierische  Träg- 
eit,  welche  den  Elementen  unterliegen,  sind  an  die 
teile  einsichtigen  Kunstfleifses  und  ausdauernder  Be- 
ebsamkeit  getreten,  welche  einst  die  Natur  zu  be- 
errschen  wufsten.    Mitten  in  lachenden  Fluren  und 
wischen  den  Wunderwerken  des  Alterthums  werden 
rinnliche  Städte  und  Dörfer  von  einem  herabgewür- 
rligtcn  Geschlechte  bewohnt,  dem  seine  Zwingherren 
Ikaum  die  Befriedigung  seiner  ersten  Bedürfnisse  ver- 


1)  Larrey,  [>,  419. 
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gönnen.    Hunger  und  Blöfse  sind  das  Erbtheil  dei 
ägyptischen  Fellahs,  thierische  Trägheit  ihre  Erholung 
von  iibermälsigem  Frohndienst.    Ihre  engen  Hütten, 
welche  sie  mit  ihren  Haussieren,  den  Gefährten  ihres 
Elends  theilen,  sind  von  erstickendem  Dunste  durcld 
zogen,  und  in  der  Nähe  verbreiten  faulende  Körper,! 
die  von  Geiern  und  Hunden  nicht  schnell  genug  auf- 
gezehrt werden,  eine  entsetzliche  Mephitis.    Die  Lei-! 
chen  werden  nicht  mehr  wie  im  alten  Aegypten  aufseii 
den  Bereich   der  Ueberschwemmung  gebracht,  ganz! 
nah  an  den  Städten  und  Dörfern  scharrt  man  sie  ober-^ 
flächlich  ein,  ja  selbst  in  Cairo  und  Alexandrien,  das] 
über  Cisternen  erbaut  ist,  begräbt  man  sie  zum  Theil 
in  den  Kellern,  und  keine  Veranstaltungen  werden 
getroffen,  um  der  Luftverderbnifs ,  dem  feindlichsten] 
Einflufs,  der  in  heifsen  Himmelsstrichen  das  Menschen-  i 
leben  bedroht,  irgendwie  zuvorzukommen  !  ). 


1)  Man  vergleiche  besonders  die  werthvoüen,  aber  einsei- 
tigen Verhandlungen  Pariset's  und  seiner  Begleiter  Dumon rl 
D'Arcet,  Lagasquie  und  Guillou,  die  in  den  Jahren  1828 
und  1829  auf  Kosten  der  französischen  Regierung  den  Orient} 
bereisten,  um  den  Ursprung  der  Pest  zu  erforschen.  Pariseti 
findet  ihn  fast  allein  in  der  durch  Unterlassung  des  EinbaIsami-; 
rens  begünstigten  Malaria,  hat  aber  den  Gang  der  Krankheiten] 
in  Aegypten  und  ihre  Uebergangsformen  nicht  im  Zusammen-] 
hange  beobachtet.  Folgende  Abhandlungen  sind  wichtig:  1)  Pa- 
riset, quelques  vues  sur  les  Embaumemens  des  anciens.  Revuej 
med.  1826.  Vol.  II.  p.  409.  -  2)  Pariset,  sur  la  veritablc' 
origine  de  la  peste.  Ebendas.  1828.  I.  247.  —  3)  Paris  et  j 
Rapport  sur  les  travaux  de  la  Commission  medicale  d'Egvple.i 
Ebendas.  1829.  in.  201.  —  4)  Pariset,  sur  les  travaux  de  laj 
Commission  medicale  d'Egypte.  Ebendas.  1829.  IV.  198.  —  1 
5)  Burdin  aine,  sur  les  Experiences  de  la  Commission  medi- 
cale d'Egypte,  presidee  par  Pariset,  et  Reponse  de  Pariseti 
ä  cet  article.  Ebendas.  1830.  I.  76.  —  6)  Pariset,  Discours  • 
sur  son  voyage  en  Egyple.  Ebendas.  1831.  III.  323.  —  7)  La-' 
gasquie,  Recherches  sur  Poriginc  de  la  peste  et  les  moyensl 


II.    Zustand  voii  Aegypten.  105 

Es  kommt  hier  nicht  darauf  an,  dies  Bild  in  al- 
en  seinen  Zügen  zu  vollenden  -f-  neuere  Untersu- 
hunüen  haben  den  Schleier  der  Täuschungen  davon 
reggezogen  —  allein  unbezweifelt  ist  es,  dafs  nirgends 
n  der  INähe  von  Europa  der  menschliche  Körper  einer 
achtheiligern  Luftverderbnifs,  und  unter  ungünstigeren 
Jmständen  ausgesetzt  ist,  als  in  Aegypten.  Die  unver- 
meidlichen Folffen  sind  Wechselfieber  und  Brenn- 
ieber  aller  x\rt,  die  während  der  ungesunden  Jah- 
ieszeit  ausbrechen,  und  von  älteren  wie  neueren  Be- 
bachtern als  die  häufigsten  Krankheiten  in  Aegypten 
feschrieben  werden.  Die  Wechselfieber  steigern  sich 
eicht  zur  Bösartigkeit  des  Dem  el  Muja,  und  wei- 
len eben  so  leicht  ansteckend,  wie  die  Pestwechsel- 
ieber im  östlichen  Donaugebiet.  Ein  solches  Wech- 
elfieber  ist  der  Chap-Chap  von  Sennar,  der  sich  zu- 
eilen über  das  ganze  Land  verbreitet,  und  in  einen 
ollkommenen  Typhus  übergeht,  von  dem  er  ohne- 
in  nur  eine  aussetzende  Form  darstellt  1  ).  Unmit- 
lbare  Uebergänge  des  dreitägigen  W e  c  h  s  e  1  - 
ebers  in  die  Pest  haben  die  französischen  Aerzte 
i  Damiette  gesehen,  und  durch  das  oft  beobachtete 
inzutreten  von  Pestdrüsen  zu  Wechselfiebern  nicht 
ur  die  den  Neueren  unverständliche  Annahme  einer 
u ss etzenden  Pest  bei  den  älteren  Aerzten  bestä- 
gt,  sondern  auch  thatsächlich  bewiesen,  dafs  unter, 
nera,  Pestländern  eigenthümlichen  "Verein  von  Ein- 
üssen,  Wechselfieber  und  Pest  die  Wirkun-  pest  und 
en  einer  und  derselben  Ursache  sind,  wel-  Wechsel- 

_T  lieber. 

ic  Ursprungsverwandtschaft  noch  überdies  durch  eine 


en  prevenir  le  (icvcloppement.     Ebendas.   1834.  I.  39.  171. 
J8.j  und  Parisers  neuere  Pestschrift. 
1)  Pariset,  p.  79.  221. 
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wichtige  Beobachtung  Pugnet's  aufser  Zweifel  ge-, 
setzt  wird,  der  in  Cairo  bei  einem  französischen  Sol- 
daten drei  Monate  hindurch  Pest  und  dreitägiges  Wech- 
selfieber abwechseln  sah.  Jene  erschien  zuerst,  und 
verlief  gutartig,  ohne  dafs  eine  entstandene  Drüse 
zur  Eiterung  kam;  unmittelbar  darauf  trat  das  Wech- 
selfieber ein,  hörte  von  selbst  auf,  als  die  Zeichen, 
der  wieder  ausgebrochenen  Pest  erschienen,  und  als 
auch  diese  wieder  durch  die  Eiterung  einer  neuen  Pest-j 
driise  beendigt  war,  folgte  ein  neues  Wechselfieber, 
das  auf  die  gewöhnliche  Weise  mit  Peruriude  besei-i 
tigt  wurde  1 ). 

Beobachtungen  dieser  werthvollen  Art,  auf  welche 
die  Aerzte  durch  ganz  entsprechende  Fälle  aus  älte- 
ren Pestseuchen  vorbereitet  sein  könnten  2),  würden 
ohne  Zweifel  der  Wissenschaft  in  Fülle  zu  Statten 
kommen,  wenn  nicht  die  meisten  Pestseuchen  in  Aegjp-i 
ten  für  sie  verloren  gingen.  Denn  auf  che  dortigen 
europäischen  Aerzte  ist  kaum  zu  rechnen;  die  meisten 
sind  in  die  höhere  Heilkunde  nicht  eingeweiht,  und 
Reisende  bringen  oft  vorgefafste  Meinungen  mit,  die 
sie  bestätigen  wollen,  oder,  sind  es  Naturforscher,  die 
von  ärztlichen  Dingen  allgemeine  Kenntnifs  haben, 
so  vermeiden  sie  die  Krankheiten,  und  haben  für 
Aufgaben  keinen  Eifer,   deren  Lösung  neben  tiefer 

1)  Pugnet,  p.  214. 

2)  Es  gehören  hierher  unler  anderen  zwei  höchst  schätz- 
bare Beobachtungen  aus  der  vielbearbcileten  Pestseuche  von  Mar- 
seille, die  eine  von  Verny,  der  einen  Knaben  an  der  Pest  in 
der  Form  eines  bösartigen  WechseHiebers  sterben  sah,  die  an- 
dere von  Chicoyneau,  der  eine  vollkommene,  wie  ein  drei- 
tägiges Wechselfieber  verlaufende  Pest  bei  einem  jungen  Mäd- 
chen mit  Chinarinde  heilte.  Tratte  de  la  peste,  p.  321.  323.  — 
Vergl.  die  Beobachtungen  von  Dolst  p.  9.  seiner  .Schrift,  und 
oben  S.  58.  . 
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»sieht,  Ausdauer,  langen  Aufenthalt  und  Muth  er- 
dert. 

Die  Pest  beginnt  in  Aegypten  gewöhnlich  schon  Verlauf  der 
ihrend  der  nassen  Jahreszeit  im  Februar,  etwas  frü- 
r  oder  später.    In  der  ungesunden  Jahreszeit,  wäh- 
iid  die  Südwinde  wehen ,  nimmt  sie  zu,  und  ver- 
eitet  sich,  wenn  sie  irgend  nachdrücklicher  herrscht, 
wehenartig  1 ).    Die  schon  einmal  an  der  Pest  ge- 
ten  haben,  empfinden  dann  an  der  Stelle  der  ehe- 
alie-en  Bubonen  Schmerzen  mit  Anschwellung  2 ),  und 
ir  erst  mit  dem  Beginn  der  Nordwinde  im  Juni  en- 
t  diese  Zeit  der  Spannung-  und  des  Erkrankens  3). 
.iweilen  dauern  jedoch  die  Pestseuchen  unter  unge- 
öhnlichen  Umständen  bis  in  die  nasse  Jahreszeit  und 
nger  fort  4),  aber  die  trockene  Hitze  der  Südwinde 
es,  die  ihre  Keime  in  der  Luftverderbnifs  faulen- 
jr  Lachen  und  Gisternen,  und  dem  Modergeruch  der 
räber  ausbrütet.  Die  Volkskrankheiten  in  Aegypten 
Iden  überhaupt  eine  in  sich  verschlungene,  ununter- 
ochene  Kette,  deren  einzelne  Glieder  den  vier  Jah- 
iszeiten  angehören  5 ),  und  wie  in  anderen  Himmels- 
rithen,  so  sind  auch  hier  die  regelmäfsig-  wiederkeh- 
iiden  Einflüsse  einer  solchen  Steigerung  und  Ver- 
inderung  fähig-,  dafs  die  von  ihnen  abhängigen  Krank- 
heiten entweder  übermäfsig  vorherrschen,  oder  nur  in 
;hiz  geringen,   nur   dem  scharfsichtigen  Beobachter 
ejtnerkbaren    Erscheinungen    hervortreten.  Hiervon 
acht  die  Pest  keine  Ausnahme,  von  der  man  sagt, 


l)  Larrey,  p.  127.  —  2)  Ebendas.  p.  129. 

3)  „Elle  prclude  par  les  plus  sinislres  malailios"  sind  Pa- 
sees Worte  (Revue  medieale,  1831.  Vol.  III.  p.  333.),  CT 
il  aber  diese  Krankheiten  leider  nicht  genauer  bezeichnet,  wol- 
lt" alles  ankam. 

4)  Parisei,  p.  174.  _  5)  Pugnet,  p.  100. 
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dals  sie  nicht  vorhanden  sei,  wenn  sie  nur  in  vereul 
zelten  Fällen  vorkommt,  Avie  dies  auch  selbst  in  dei 
ungesunden  Jahreszeit  eine  Reihe  von  Jahren  hindurc] 
geschehen  kann. 

Dies  alles  nun  zum  Verständnis  des  Ganzen  voij 
ausgeschickt,  entsteht  die  wichtige  Frage:  Wie  veij 
hielt  sich  Aegypten  in  den  Jahren  1769  bis  177l] 
Litt  seine  Bevölkerung  an  der  Pest,  und  wenn  diesj 
herrschend  war,  ist  ein  Zusammenhang  zwischen  ihji 
und  den  Seuchen  im  Osten  Europa's  nachzuweisen?! 

Reisende,  welche  das  Land  in  dieser  Zeit  durch«! 
wanderten,  berichten  von  keiner  Pest,  ja  es  wiri 
selbst  im  Jahr  1777  von  einem  glaubwürdigen  Arzte  4 
ausdrücklich  versichert,  zehn  Jahre  vorher  habe  marfi 
dort  keine  Pest  gesehen,  oder  was  dem  gleichbedeui 
tend  ist,  sie  sei  nur  vereinzelt  erschienen;  in  Oberi 
ägypten  war  sie  selbst  vierzig  Jahre  lang  nicht  voj 
gekommen,  in  welchem  Zeiträume  (d.  h.  von  1737' 
bis  1777)  sie  sich  in  Unterägypten  sieben  bis  achi 
Mal  gezeigt  haben  soll  2 ). 

Diese  Nachrichten,  an  deren  Wahrheit  nicht  zui 
zweifeln  ist,  insofern  hier  nur  von  wirklichen  Pest-' 
seuchen  die  Rede  sein  kann,  denn  vereinzelt  kommt' 
die  Pest  alljährlich  in  Aegypten  vor,  erhalten  dadurch! 
noch  Bestätigung,  dafs  der  Mamelucken -Bey  Ali,  den 
Aegypten  der  Pforte  entrissen  hatte,  in  den  Jahre»« 
1769  bis  1772  in  der  Blüthe  seiner  Macht  stand,  und" 
kriegerische  Unternehmungen  machte,  die,  wenn  die* 
Pest  geherrscht  hätte,  ohne  allen  Zweifel  unmöglichr 
gewesen  wären.     Gerade  im  Jahr  1769  schickte  er; 

1)  Dem  Dr.  Hollande,  der  den  Baron  Tott  auf  seiner  r 
Reise  nach  den  Ievanlischcn  Handelsstädten  begleitete.  Hist. 
de  la  Soc.  de  -medecinc.    1777.  78.  p.  301. 

2)  Ebendas.  p.  305. 
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siesreiches  Heer  nach  Said  und  nach  Arabien,  um 
ekka  zu  erobern,  und  Schiffe  nach  Dschedda,  um, 
e  der  Vcnetiancr  Rosetti  ihm  gerathen,  eine  Han- 
lsstrafse  über  diese  Hafenstadt  nach  Ostindien  zu 
jffnen;  1770  im  December  eroberte  er  Gaza  durch 
ohammad  Beg,  und  der  vergebliche  Zug-  dieses 
ihrers  nach  Damascus  im  April,  Mai  und  Juni,  also 
ade  während  der  ungesundesten  Jahreszeit,  geschah 
t  einem  Heere  von  40,000  Mann  1  ). 

Bemerkenswerth  ist,  dafs  Aegypten  in  den  Jah-  Hungcrsnoth. 
i  1770  uud  71  von  einer  Hungcrsnoth  heimge- 
ht wurde,  und  auch  diese  nicht  einmal  eine  Pest- 
tache  hervorrief.  Man  schrieb  sie  dem  Kriegszustände, 
m  Alleinhandel  und  den  Erpressungen  Ali's  zu  2), 
ein  das  Land  war  in  keiner  Pvücksicht  übeler  bera- 
en,  als  jemals  unter  der  Herrschaft  der  Türken,  und 
kleine  Heere  konnten  wohl  schwerlich  die  Getreide- 
rräthe  aufzehren,  die  man  durch  Beschränkung  des 
luimwollenbaues  möglichst  zu   ergänzen  suchte  3 ). 
Ifiberdies  war  die  Ausfuhr  gehemmt,  und  alle  Ver- 
ndung  mit  Constantinopel  aufgehoben  4 ),  man  kann 


1)  Volney,  Tom.  I.  Chap.  8.  p.  104.  —  Dieser  Reisende, 
r  die  glaubwürdigsten  Nachrichten  über  Ali  ermittelt  hat,  be- 
ihnet  das  von  ihm  nach  Syrien  geschickte  Heer  auf  5000  Ma- 
lucken,  1500  Barbaresken  zu  Fufs,  uud  so  viele  Trofsbuben, 
•rketender  und  Kaufleute,  dafs  ungefähr  die  Zahl  40,000  voll 

nie.    Ali  starb  1773. 

2)  Volney,  a.  a.  O.  p.  128. 

3)  Berlinische  Nachrichten,  1770.  2.  Aug.  Nr.  92.  p.  474. 

4)  Pugnct,  p.  92.  Anm.  2.  Hiernach  soll  Constantino- 
1771  von  der  Pest  frei  gewesen  sein,  nicht  aber  Smyrna, 
mit  Aegypten  in  Verkehr  gestanden.    In  Betreff  von  Con- 

ntinopel  ist  alter  diese  Nachricht  unwahr,  denn  wenigstens 
März  wüthete  hier  die  Pest  seit  dem  vorigen  Jahre  ununler- 
chen  fort.  Berlinische  Nachrichten,  1771.  23.  April,  S.  231. 
Sommer  1770  aber  sollen  wahrend  der  schlimmsten  Zeit  tag- 
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demnach  mit  gutem  Grunde  annehmen:  1 )  dafs 
Pestseuchen  im  östlichen  Europa  in  den  Jahren  17 
bis  1771  nicht  von  Aegypten  aus  angeregt  waren 
und  2)  dafs  die  Hungersnoth  in  Aegypten  nicht  vcl 
örtlichen,  sondern  von  allgemeinen  Ursachen  herrührte 
deren  Wirkung  sich  vom  Ganges  bis  an  den  atlanil 
sehen  Ocean  fühlbar  machte. 


III. 

Zustand  von  Ostindien. 


1.    Hunger snotlt  in  Bengalen 
im  Jahr  1790. 


W, 


eiche  Abweichungen  der  Jahreszeiten,  welche  S 
rungen   der  befruchtenden  Einflüsse  die  Erndten 
Aegypten  vereitelt  hatten,  davon  giebt  kein  Naturb 
obachter  Kunde,  aber  es  ist  gewifs,  je  regelmäfsige, 
in  heifsen  Länderstrichen  die  Jahreszeiten,  um  so  ge 
fährlicher  sind  ihre  Abweichungen.    Ein  zu  frühes  An 
hören  der  Regenzeit,  eine  Dürre  von  einigen  Wochel 
bringt  um  so  gröfseres  Mifsgeschick  über  die  Völker, 


lieh  an  1000  Menschen  daran  gestorben  sein  (ebendas.  1770. 
11.  Sept.  Nr.  109.  S.  559.,  6.  Nov.  Nr.  133.  S.  686.)  und  man« 
schätzte  diese  Sterblichkeit  der  von  1751  ganz  gleich.  Ebendas»* 
1770.  13.  Oct.  Nr.  123.  S.  638. 

1)  Man  hat  hierbei  zu  erwägen,  dafs  wo  irgend  die  P 
vereinzelt  vorkommt,  ihre  Ansteckungskraft,  äufserst  gering  is 
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e  mehr  sie  sich  ohne  Voraussicht  auf  den  Reichthum 
ler  Natur  verlassen,  je  mehr  sie  den  Bedrückungen 
kurzsichtiger  Habsucht  ausgesetzt  sind. 

So  geschah  es  in  Ostindien  wahrend  der  Jahre, 
Jheren  gewaltige  Erscheinungen  uns  beschäftigen,  und 
■vornehmlich  in  Bengalen,  dem  fruchtbarsten  Lande, 
Ivelches  die  Sonne  bescheint.   Die  Reiserndten  im  De- 
Icember  1768  und  im  August  1769  waren  spärlich  aus- 
gefallen, und  völliger  Mifswachs  trat  zu  Ende  dieses 
Jahres  ein,  weil  der  Begen  schon  im  September  auf- 
gehört, und  im  October  die  sengende  Sonne  die  Pflan- 
zenwelt ertödtet  hatte.   Die  Regenschauer,  die  in  der 
heifsesten  Jahreszeit,  zwischen  dem  Januar  und  Mai 
»las  Land  erfrischen,  und  für  die  ersehnte  erste  Erndte 
»Hoffnung  geben  konnten,  auch  sie  blieben  aus,  und 
|Hie  Hitze  stieg  zu  einer  entsetzlichen  Höhe  1 ). 

Man  blieb  nicht  lange  ungewifs  über  die  Folgen 
Jdiescs  Mifsrathens,  denn  schon  im  November  1769 
Uvar  der  Hunger  in  den  Hütten  der  Armen  einheimisch 
[geworden,  die  Beichen  verschlossen  ihre  Kornböden, 
und  im  April  war  kaum  noch  zum  zehnfachen  Preise 
Reis  herbeizuschaffen,  weil  die  Nachbarländer,  von 
derselben  Noth  betroffen,  von  ihren  Vorräthen  nichts 
entbehren  konnten.  Den  meisten  Eingebornen  blieb 
im  buchstäblichen  Sinne,  nur  noch  die  Wahl  zwischen 
Selbstmord  und  qualvollem  Hungertode,  es  war  als 
sollte  dieses  unglückliche  Volk  bis  auf  den  letzten 
der  Vernichtung  preisgegeben  werden.  Nur  noch 
der  Schmerz  des  Hungers  belebte  seine  Todeszuk- 
kungen,  und  überwältigte  durchweg  die  heiligsten  Ge- 
fühle. In  Calcutta  verhandelten  Aeltern  ihre  Kin-  Calcutta. 
der  für  etwas  Reis,  um  sich  und  ihnen  das  Leben  zu 


1)  32°  R.    Stavorinus  a.  u.  a.  O. 
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retten  1  ),  in  Chilis ura  sah  man  Mütter  ihre  Kinder- 
in  den  Ganges  werfen,  und  sich  selbst  ihnen  nachstünl 
zen  a).  Die  Ufer  dieses  Flusses  uud  die  Strafsen  wai 
ren  mit  Sterbenden  und  Leichen  bedeckt,  deren  maoi 
allein  in  Calcutta  wöchentlich  gegen  10-  bis  11,000;» 
zählte  3 ).  Täglich  liefs  die  ostindische  Compagnie  von! 
hundert  Arbeitern  die  Verhungerten,  die  sie  nicht  hatte! 
erhalten  wollen,  in  den  Ganges  weifen,  wo  sie  von» 
der  Ebbe  und  Fluth  wie  Flöfse  auf  und  ab  getrieben,! 
die  Luft  verpesteten,  und  bald  auch  die  Fische  unge-l 
niefsbar  machten.  Hunde,  Schakals  und  Geier  kamen] 
von  allen  Seiten  herbei,  und  zerfleischten  ungehindert! 
die  Todten  wie  die  Sterbenden,  die  sich  ihrer  nicht I 
erwehren  konnten,  so  dafs  die  englischen  Leichenbe-J 
statter  nur  noch  zerrissene  Körper  vorfanden. 

Selbst  die  Europäer  geriethen  in  Noth,  und  es 
blieb  ihnen  fast  nur  noch  das  Fleisch  von  abgezehr-) 
ten  Schaafen  zu  ihrer  Nahrung  übrig,  denn  die  mei-  j 
sten  übrigen  Thiere  waren  ungeniefsbar,  weil  sie  sich* 
von  todten  Körpern  sättigten.    Die  Hindus  aber  sah' 
man  der  Befleckung  durch  verbotene  Fleischkost  den 
qualvollsten  Tod  vorziehen;  nur  im  Sterben  wurden 
hier  und  da  Einzelne  von  Hunger  zum  Wahnsinn  ge- 
trieben —  man  fand  sie  nagend  an  den  Leichen  ih>] 
rer  abgeschiedenen  Mitbrüder. 

Die  Zahl  der  Verhungerten  in  Bengalen  überstieg 
alles  Mals  bekannter  Ereignisse.   Man  schätzt  sie  ge-; 
wifs  nicht  zu  hoch  —  auf  drei  Millionen,  d.  h.  ein  1 
Drittheil  der  ganzen  Bevölkerung,  doch  umfafst  si&i 
bei  weitem  noch  nicht  den  Menschenverlust  in  ganz- 
  Infl 

1)  Berlinische  Nachrichten  1771.  5.  Januar.    S.  10. 

2)  Stavorinus,  Abschn.  5. 

3)  Berlinische  Nachrichten. 
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Indien.  Man  weifs,  dafs  in  dem  Bezirk  von  Orissa 
\i  Midnapoor  die  Hälfte  der  Einwohner  vor  Hun- 
ler  und  Krankheit  verschmachtete,  dafs  die  Küste  von 
ijoromandel,  das  östliche  Vorderindien  und  selbst 
Le  Hochlande  von  ähnlicher,  wenn  auch  geringerer 
Ifoth  heimgesucht  wurden  '),  und  so  ist  die  Vermu- 
tung erlaubt,  dafs  über  ganz  Südasien  der  Todes- 
lauch  der  Elemente  im  Jahr  1770  geweht  hat. 

Grausamer  als  die  Elemente,  deren  Unbill  sich 
furch  einige  Voraussicht  hätte  abwehren  lassen,  denn 
ß  waren  ja  nur  einige  Monate,  in  denen  der  Hun- 
er  wüthete,  zeigte  sich  die  Habsucht  der  englischen 
auileute.  Sie  hatten  den  Eingebornen  den  Vertrieb 
es  Reises  verboten,  und  den  Alleinhandel  mit  die- 
ein  Hauptnahrungsmittel  des  Volkes  sich  selbst  vor- 
ehalten. Klüglich  hatten  sie  schon  im  vorigen  Jahre 
lle  nur  irgend  verkäuflichen  Vorräthe  von  Reis  an 
ich  gebracht,  und  als  die  Noth  allgemein  wurde,  be- 
timmten  sie  die  Preise  mit  unmenschlicher  Härte.  Ver- 
cbeus  brachten  einige  indische  Grofse  3  )  die  Klagen 
u  ler  Ihrigen  über  dies  empörende  Verfahren  an  die 
»berste  Behörde  der  Compagnie:  die  Beamten  lach- 
ten so  ohnmächtiger  Beschwerden,  und  überrechneten 
lie  uneraiefslichen  Schätze,  die  ihr  frevelhafter  Han- 
lel  ihnen  einbrachte.  Ein  geringer  Schreiber,  dessen 
Einnahme  nicht  tausend  Rupien  überstieg,  gewann 
»0,000  Pfund,  und  so  nach  Verhältnifs  die  übrigen  3). 
Vlan  freute  sich  eines  so  glänzenden  Abschlusses  — 
lieinals  waren  Schiffe  mit  besserer  Botschaft  nach  Lon- 


1)  Edinburgh  Encyclopaedki,  Art.  India. 
"2)  Unlcr  anderen  der  Nabob  von  Muxadavad,  der  sich  sehr 
Lenschenfreundlich  zeigte,  und  seine  Vorrathe  unter  die  Armen 
ertheilen  liefs.    Annual  Register. 
'{)  Elicndas. 
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don  gesegelt.  Hier  aber  hielt  die  Compagnie  airi 
6.  April  1771  eine  reiche  Verth  eilung  1  ),  und  mit  de» 
günstigsten  Nachrichten  über  die  Blüthe  des  ostindi- 
schen Handels  suchte  man  dunkele  Gerüchte  zu  wi- 
derlegen, es  wären  in  Bengalen  einige  tausend  Men* 
sehen  Hungers  gestorben  2 ). 

£.  Jahreszeiten. 

Die  Länderstriche  Indiens,  welche  durch  natür- 
liche Glänzen  von  einander  geschieden  sind,  kommen 
in  ihren  Jahreszeiten  nicht  überein,  die  Regenzeit,  auf 
die  es  hauptsächlich  ankommt,  hängt  von  ihrer  Lag 
ab.    In  Bengalen  beginnen  die  Regen  in  der  Mi 
des  Juni,  bleiben  anhaltend,  so  lange  die  Sonne  sen' 
recht  steht,  und  hören  in  der  Mitte  des  Octpber  au 
Dann  folgt  die  kalte  Jahreszeit,  die  mit  kalten,  kl 
ren  Nächten,  starkem  Thau  und  häufigem  Nebel  b' 
in  die  Mitte  des  Februar  dauert,  und  die  heifse  Zei 
welche  die  zweite  Hälfte  des  Februar,  den  März,  Apri 
Mai  und  die  erste  Hälfte  des  Juni  einnimmt,  beschlief 
diese  ganz  beständigen  Abwechselungen. 


1)  Von  12j  Procent.  Berlin.  Nachrichten,  1771.  23.  Apri 
S.  234.  Diese  Dividende  war  für  die  damalige  Zeit  sehr  bede 
tend,  allein  das  Meiste  halten  die  Kaufleute  und  Beamten  a 
eigene  Rechnung  gewonnen. 

2)  Fünf  Berichte  über  diese  Begebenheit,  von  einem  Ho 
länder,  einem  Deutschen,  und  einigen  Engländern  stimmen  durc' 
aus  überein;  die  letzten  wollen  ihre  Landsleutc  nicht  in  Selm 
nehmen.    1)  Stavorinus,  Abschn.  5.  S.  58.  —  2)  Brief  au 
Calcutta  vom  30.  Nov.  1770.    Berlinische  Nachrichten,  1771 
8.  Aug.  St.  95.  S.  466.   —  3)  Annual  Register  1771.  p.  295. 
Brief  eines  Beamten  der  ostindischen  Compagnie.    Diese  drei 
Berichte  sind  von  Augenzeugen,  und  die  beiden  folgenden  offen-, 
bar  nach  den  besten  Quellen  gearbeitel:  4)  Art.  Bengal,  51 
Art.  India,  in  Brewster's  Edinburgh  Encyclopaedia.   Vol.  III. 
P.  III.  IV.  Edinb.  1811.  4.  p.  454.  Vol.  XII.  P.  I.  p.  82. 
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Die  heilse  Jahreszeit  ist  indessen  nicht  anhaltend 
rocken,  sondern  es  fällt  zuweilen,  durch  das  regel- 
l8fe%e  Streichen  der  Winde  vorbereitet,  erfrischen- 
6r  liegen,  dessen  Ausbleiben  unter  Umständen  wie 
ie  erwähnten,  gefährlich  werden  kann.  Die  Tages- 
itze wird  in  der  ersten  Hälfte  des  März  durch  an- 
altende  Südwinde  abgekühlt,  welche  die  Wolken 
om  Meere,  und  Morgennebel,  die  ab  und  zu  das 
.and  bedecken,  nordwärts  treiben.  Dann  entstehen 
m  die  Mitte  und  gegen  das  Ende  dieses  Monats  hef- 
tige Nordweststürme,  denen  trübe  Morgen  und  starke 
iVindstöfse  vorausgehen.  Sie  wehen  nach  vorausge- 
gangener Windstille  bei  Sonnenuntergang  dicke  Ge- 
witterwolken heran,  die  sich  in  Strömen  von  Platzre- 
en  entladen,  und  wenn  sie  sich  gelegt  haben,  wird 
er  Himmel  wieder  heiter,  und  es  fällt  nächtlich  wie- 
er  starker  Thau.  Die  mittlere  Wärme  ist  im  März 
1°  R.,  der  Barometerstand  29.  86.  —  Auch  im  April 
nd  die  Südwinde  vorherrschend,  und  die  ganz  er- 
ägliche  Hitze,  die  einen  mittleren  Grad  von  23°  R. 

icht,  bei  einem  Barometerstande  von  29.  75,  wird 
rischendurch  von  Gewitterregen  abgekühlt.   Nur  erst 
i  Ende  dieses  Monats  werden  die  Nächte  schwül, 
nd  Nebel  fehlen  gänzlich,  wie  auch  im  Mai,  der 
ie  unzuträglichste  Schwüle  im  ganzen  Jahre  bringt. 
)ie  mittlere  Wärme  ist  24°  R.,  der  Barometerstand 
9.  60.    Keine  Nachtkühle  tritt  ein,  und  nur  erst  zu 
onnenaufgang  erhebt  sich  ein  gelinder  Südwind,  der 
nit  Sonnenuntergang  wieder  aufhört.  Nordweststürme 
nit  Gewitterregen  bringen  indessen  einige  Erfrischung, 
nd  zuweilen  tritt  zwischen  dem  15.  und  25.  Mai  ein 
iclutägiger  starker  Regen  ein,  doch  dauert  die  trok- 
ene  Schwüle  gewöhnlich  bis  zur  zweiten  Woche  des 
I  uni,  wo  der  Wind  sich  nach  Osten  umsetzt,  und 

8  * 
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(zwischen  dem  4.  und  18.)  die  grofsc  viermonat-f 
liehe  Regenzeit  beginnt. 

Der  Regen  bleibt  nicht  leicht  über  afbtundviem 
zig-  Stunden  anhaltend,  und  wird  von  heiteren  Tageni 
und  schönen  Nachten  unterbrochen;  oftmals  tritt  Süd- 
und  Westwind  ein,  und  immer  bringt  der  vorherr- 
schende Ostwind  neue  Entladungen  der  Wolken.  Die 
mittlere  Wärme  ist  während  dieser  ganzen  Jahreszeit t 
nur  22°  R.,  bei  einem  Barometerstande  von  29.  45.. 
und  die  Luft  mit  Feuchtigkeit  überladen,  wie  denni 
die  Wassermenge,  mit  der  das  Land  in  der  Regen- 
zeit überströmt  wird,  über  70  Zoll  beträgt. 

Im  O  et  ob  er  wird  der  Wind  unbeständig,  undl 
häutige  Gewitter  ohne  Regen  verkünden  den  Anfang: 
der  kalten  Jahreszeit.  Die  Tage  sind  noch  schwül,, 
aber  die  Morgen  und  Abende  werden  kalt;  es  fällt t 
starker  Nachtthau,  der  Wind  dreht  sich  nach  West-f 
Nordwest,  und  treibt  die  Wolken  wieder  seewärts.. 
Die  Luft  wird  trocken,  doch  bringen  zuweilen  noch» 
Südostwinde  starken  Gewitterregen.  —  Im  Novem- 
ber herrscht  der  Nordwind  vor,  die  Luft  ist  rein,  die 
Nächte  kalt,  mit  starkem  Thau,  und  die  mittlere  Wärme 
19°  R.  bei  einem  Barometerstande  von  29.  98.  —  Imi 
December  erheben  sich  zu  Nacht  dicke  Nebel,  die 
in  Wolken  geballt  bei  Tage  aufsteigen,  doch  geschieht  i 
dies  gewöhnlich  nur  drei-  oder  viermal,  und  zuwei- 
len vergeht  der  ganze  Monat  ohne  diese  Erscheinung. 
Nord-  und  Westwinde  bleiben  anhaltend  bei  einer 
mittleren  Wärme  von  17°  R.  und  einem  Barometer- 
stand von  30.  Ol ,  und  werden  nie  stürmisch.  —  So  i 
bleibt  denn  die  Witterung  auch  im  Januar,  nur  wer* 
den  die  Nebel  häufiger  und  verziehen  sich  später,  wälw 
rend  die  mittlere  Wärme  bei  einem  Barometerstand 
von  29.  99  um  einen  Grad  fällt.  —  In  der  zweiten  i 
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Wöche  des  Februar  werden  die  Tage  wieder  warm, 
der  Wind  dreht  sich  nach  Süden  und  Osten,  doch 
bleiben  bis  zum  Anfang  der  heifsen  Jahreszeit,  bei 
einer  mittleren  Warme  von  19^°  R.  und  einem  Ba- 
rometerstand von  30.  3  die  Nächte  noch  kalt  und  die 
Morgen  nebelig  1  ). 

3.    Einheimische  Krankheiten. 

o.  Das  Jungall-Fieber. 
Im  Verlaufe  dieser  Jahreszeiten  wird  die  Gesuud- 
Uieit  der  Einwohner  auf  vielfache  Weise  gefährdet, 
•doch  giebt  die  Luftverderbnifs  durch  Ueberschwem- 
anung  und  Fäulnifs  die  häufigste  Veranlassung  zu 
iKrankheiten.  Alle  Flüsse  treten  in  der  Regenzeit 
rüber,  und  die  Fluth  treibt  im  Ganges,  der  überdies 
^die  Leichen  der  ganzen  Bevölkerung  aufnimmt,  das 
Seewasser  mehr  als  fünfundzwanzig  deutsche  Meilen 
landeinwärts  über  weite  Ebenen.  Schon  während  der 
rofseu  Regen,  mehr  aber  noch  in  der  kalten  und  in 
der  heifsen  Jahreszeit,  erheben  sich  von  stehenden  La- 
chen, von  den  niedrigen  Flufsufern,  von  den  Reisfel- 
dern und  den  Marschwiesen  schädliche  Dünste,  und 
war  irgend  der  Regen  nicht  hinreichend,  so  verpestet 
die  Verwesung  unzähliger  thierischer  Körper  das  Land 
weit  und  breit,  und  Volkskrankheiten  kommen  unver- 
meidlich zum  Ausbruch. 

Von  diesen  Krankheiten  steht  das  einheimische 
Marsch-  oder  Jungall-Fieb er  2  )  oben  an.  Es 
ist  seinem  Wesen  nach  ein  Wechselfieber,  das 


1)  Anncsley,  T.  I.  p.  101.  —  Lind,  p.  10.  --  Hol- 
well, p.  8. 

2)  .Jungall  oder  Junglc  heifst  in  der  Landessprache  eine 
mit  hohem  Gras  bewachsene  und  zum  Reisbau  geeignete  Marsch- 
wiese.   Lind,  p.  10. 
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ver- 


er- 


mannig  fältiger  Uebergänge  fähig-,  und  am  meisten 
breitet,  in  jedem  Betracht  das  Grundübel  der  meiste 
hitzigen  Krankheiten  in  Ostindien  ausmacht,  wie  es 
sich  denn  in  seiner  Ursprungsvcnvandtschaft  mit  die- 
sen von  dem  einheimischen  Wechselfieber  anderer  hei- 
fser  Himmelsstriche  durchaus  nicht  unterscheidet.  Es 
bricht  plötzlich  mit  Schwäche  und  Niedergeschlagen-] 
heit  aus.    Zum  Froste  gesellt  sich  Schwindel  mit  UebeJ 
kcit,  Galle  wird  in  Menge  entleert,  und  auch  in  gel 
linderen  Fällen  geben  heftige  Kopf-  und  Kreuzschm 
zen,  selbst  auch  Irrereden,  dem  geübten  Blick  die  Bö 
artigkeit  des  verborgenen  Feindes  zu  erkennen.  E 
allgememer  Schweifs  endet,  wie  sonst  gewöhnlich,  de 
ersten  Anfall,  doch  folgt  diesem  nur  ein  Nachlafs,  kei 
vollständiges  Aussetzen,  denn  Kopf-  und  Kreuzschmer- 
zen bleiben  heftig,  nur  der  Puls  wird  ruhiger.  De 
zweite  Anfall  bringt  einen  geringeren  Fieberfrost,  abe 
stärkeres  Kopfweh  und  mit  Gallenerbrechen  auch  gal 
lige  Stühle.    Dann  wird  eine  weifse  Flüssigkeit,  wie 
Kalkwasser  oder  geronnene  Milch  nach  oben  und  un- 
ten ausgeleert;  während  der  Hitze  reden  die  Kranke 
immer  immer  mehr  irre,  die  Zunge  belegt  sich,  un 
Zahnfleisch  und  Lippen  bedecken  sich  mit  einer  schwa 
zen  Borke,  der  Athem  wird  übelriechend,  und  de 
zweite,  schon  ungleich  kürzere  Nachlafs  erleichtert  w 
niger.     Im  dritten  Anfall  werden  die  Ausleerunge 
durch  Erbrechen  und  Stuhlgang  übelriechend,  und  übe 
die  trockene,  braun  belegte  Zunge  kommt  kaum  noc 
ein  vernehmlicher  Laut.     Die  Fieberwuth  geht  jetz 
gewöhnlich  in  stilles  Irrereden  über,  und  in  diese 
Zustande  sterben  die  meisten  Kranken.     Bei  andere 
wird  das  Gesicht  hippokratisch,  und  sie  sterben  in  de 
Rückenlage  mit  kaum  fühlbarem  Puls  und  unwillkiihr 
liehen,  aashaften  Ausleerungen.     Der  Harn  setzt  i 
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fliesem  Fieber  keinen  Bodensatz,  sondern  wird  nur 
Lon  Anfang  allmählich  dunkeler;  selten  oder  nie  er- 
Lcheinen  Petechien.   Aeufserst  bösartig  hat  man  diese 
TUarschfieber  im  September,  dem  vierten  Regenmonat 
n-obachtet,  im  Beginn  der  kalten  Jahreszeit  wandel- 
et! sie  sich  in  reine  Wechselfieber  um,  und  entschie- 
en  anhaltende  Fieber  geringerer  Art,  die  ohne  be- 
merkbare Veränderung  Wochen  lang  fortgedauert  hat- 
;en,  machten  denselben  Uebergang.    Zutretende  Le- 
jerentzündung  war  den  meisten  Kranken  tödtlich,  wie 
leim  überhaupt  entzündliche  Unterleibsübel  sich  mit 
dien  Fiebern  dieses  Himmelsstrichs  leicht  verbinden 
jjnd  ihre  Gefährlichkeit  steigern,  am  meisten  schlei- 
chende Leber-  und  Darmentzündung  1 ). 

Die  Wechselfieber  nehmen  die  Regenzeit  und  die 
ilten  Monate,  die  anhaltenden  Fieber  die  heifse  und 
en  Anfang  der  nassen  Jahreszeit  ein.  Jene  werden 
m  höheren  Lande  leicht  entzündlich,  in  den  Niede- 
ungen  entarten  sie  zu  jeder  Bösartigkeit,  und  neb- 
en um  so  mehr  das  Wesen  des  Typhus  an,  je  wirk- 
samer die  Luftverderbnifs  ist.  Gutartig  und  einfach 
irscheinen  sie  bei  der  günstigsten  Witterung,  unregei- 
mäfsig  werden  sie  am  leichtesten  durch  schleichendes 
^eberleiden. 

Die  anhaltenden  Fieber  sind  entweder  mild  Anhaltende 
d  einfach,  oder  entzündlich  mit  verschiedenen  ört- 
ichen  Leiden,  oder  es  sind  Gallenfieber,  die  am 
eisten  in  den  niedrigen  Gegenden  und  nach  der  Re- 
enzeit  vorkommen,  oder  sie  sind  typhös,  ein  Er~ 
eugnifs  der  heifsesten  unzuträglichsten  Jahreszeit.  Sie 
mtarten  häufig  zu  heftigen  Brennfiebern  ohne  allen 
Nacblafs,  und  mit  allen  diesen  Fieberformen  kommt 


Fieb 


1)  Lind,  a.  a.  O. 
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gleichzeitig-  die  Ruhr,  für  sich  oder  in  mörderischer 
Verbindung  vor.  Im  Grofsen  sieht  man  den  Liebe* 
gang-  der  Wechseifiebcr  in  anhaltende  zu  Anfang  der 
heilscn  Jahreszeit,  so  wie  den  Uebergang  der  anhal- 
tenden in  Wechselneber  in  der  nassen  und  kalten  Jah- 
reszeit, in  denen  sich  der  Einflufs  der  Luftverderbnifs 
am  höchsten  steigert  1  ). 

Es  wird  hiernach  anschaulich,  mit  welchen  natur 
gemäfsen  Annahmen  der  Mangel  an  bestimmten  NäM 
richten  über  die  Hnngersnoth  in  Bengalen  zu  ersetze! 
sei.    Dafs  in  ihrem  Verlaufe  Volkskrankbeiten'  g 
thet  haben,  ist  gewifs,  und  die  Vermuthung  eben  s< 
gegründet,  dafs  in  Folge  der  Dürre  und  Fäulnifs  nicht 
nur  bösartige  Marschfieber,  sondern  auch  Typhus 
mit  Leberleiden,  und  zwischendurch  die  Ruhr  in  il 
ren  bösartigsten  Verbindungen  vorherrschend  gewe 
sen  sind. 

Nach  den  Beobachtungen  guter  Aerzte  2)  aus  der 
Jahren  1762  und  1768  leidet  es  keinen  Zweifel,  dafe 
die  indischen  Marschfieber  damaliger  Zeit  sich  nicl 
weniger,  als  in  anderen  heifsen  und  gemäfsigten  Hii 
melsstrichen  durch  Ansteckung  verbreitet  haben  3] 
man  kann  demnach  voraussetzen,  dafs  dies  im  Jal 
1770  noch  um  so  mehr  geschehen  sei,  weil  stärkere 
Ursachen  die  Krankheit  nothwendig  steigerten.  Dies« 
Art  von  Verbreitung  wird  von  einem  hochverdienter 
und  scharfsichtigen  Beobachter  des  neunzehnten  Jahr 
hunderts  allen  in  Ostindien  einheimischen  Fiebern  enl 
schieden  abgesprochen  4).    Die  Entscheidung  ist 


1)  Annesley,  T.  II.  p.  425  —  438. 

2)  Lind's  und  Badenoch's.  —  3)  Lind,  p.  36. 
4)  Annesley,  Vol.  II.  p.  422.    „We  havc  ncver  ro- 

marked  any  appcaranco  of  fever  from  a  specific  oj 
contagious  source  in  India;  and  allhough  bclicving  in  thc 
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Mngen  dieser  Art  besonders  schwer,  wenn  Krank- 
iciten,  die  offenbar  aus  einheimischen  Einflüssen  ent- 
gehen, in  ihrem  Verlaufe  einen  Ansteckungsstoff  ent- 
vickeln,  denn  für  beide  Ansichten  sind  alsdann  That- 
cher» mit  leichter  Mühe  aufzufinden,'  welche  so  lange 
ton  beschränktem  Werthe  bleiben,  als  man  noch  kei- 
ften höheren  Standpunkt  in  der  Betrachtung  der  Volks- 
llxankhcitcn  einnimmt.   Es  ist  indessen  wahrscheinlich, 
cal's  beide  Beobachter,  Lind  und  Ann.esley,  die 
Wahrheit  berichtet  baben,  denn  aus  ihren  beiderseiti- 
gen Darstellungen  des  Marschfiebers  (die  obige  ist 
I  lach  Lind  und  Badenoch  ')  entworfen),  giebt  sich 
1  rin  erheblicher  Unterschied  von  sonst  und  jetzt  zu  er- 
nennen, und  eben  dieser  Unterschied  scheint  den  all- 
J  gemeinen  Beobachtungen  über  die  Veränderungen  des 
I  Irankheitsgenius  seit  jener  Zeit  in  jeder  Bücksicht  zu 
l|  eltsprechen. 

b.    Die  Cholera. 
I       Sind  wir  hiernach  einigermafsen  berechtigt,  eine 
3  ansteigende  Entwickelung  der  indischen  Marschfie- 
b«r  und  der  ihnen  verwandten  Krankheiten  seit  jener 


influencc  of  infecüon  as  respects  the  continued  adynamic  fever 
of  lemperate  cliuiates,  we  have,  during  an  experience  ex- 
tending  through  a  quarter  of  a  Century,  never  obser- 
ved  fever  to  proeeed  from  contagion  in  this  part  of 
ihc  world.  The  fevers,  therefore,  of  lndia,  and  we  believe 
•lin  warm  climates  generally,  are  the  eflects  of  exhalations  from 
Itthe  soil  and  vicissiludes  of  season,  the  former  especially,  upon 
|  ipredisposed  constitulions^  and  the  types  and  forms,  which 
llhcse  fevers  assume,  are  entirely  dependent  upon  the 
activity  of  their  causes,  in  relaüon  to  the  condition  of  Iheir 
subjects,  and  various  collatcral  circumstances  occurring  about 
(the  time  of  their  invasion." 

1  )  Medical  Observation  and  Inquirics.  Vol.  IV.  Art.  12. 
j —  Badenoch's  Beobachtungen  sind,  wie  die  gediegenen  Er- 
fahrungen Ilolwell's  von  Lind  benutzt  worden. 
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Zeit  anzunehmen,  so  zeigt  sich  dagegen  eine  aufste*. 
gende  in  einer  andern  indischen  Volkskrankheit,  wir 
meinen  der  Brechruhr.    Diese  Krankheit,  die  seit 
1817,  der  Schrecken  der  Welt  geworden,  ist  seit  Men- 
schengedenken in  Ostindien  einheimisch.    In  sanscri- 
•    tanischen  Schriften  ist  sie  ganz  deutlich  beschriebe;», 
von  europäischen  Aerzten  aber  erwähnt  sie  zuerst  der 
B1629S     Holländer  Bontius  im  Jahr  1629  L).    Späterhin  is 
sie  wahrscheinlich  sehr  oft  vorgekommen,  wenn  au 
zusammenhängende  Nachrichten  darüber  fehlen;  inde 
sen  berechtigt  nichts  zu  der  Vermuthung,  dafs  die  E 
krankungen  an  diesem  Uebei  in  Indien,  wenn  sie  au 
von  den  Einflüssen  des  dortig-en  Himmelsstriches  me 
begünstigt,  und  mithin  häufiger  waren,  sich  in  irge 
einer  Rücksicht  von  den  in  Europa  beobachteten 
terschieden  haben,  die  schon  von  den  altgriechisch« 
und  von  den  Aerzten  späterer  Zeit  klar  und  lebend 
beschrieben  worden  sind.    Die  Krankheit  hat  jed<r 
zeit  durch  ihre  mörderischen  Znfälle  und  ihren  äufse-s 
raschen  Verlauf  Schrecken  erregt,  ist  aber  vor  1817 
niemals  zu  einer  erheblichen  Verbreitung  gekomm« 
und  als  Volkskrankheit  immer  wenig  entwickelt  ge 
blieben. 

Palinconda  Eine  solche  Brechruhr  herrschte  in  den  Hunger 

1769  70 

jähren  1769  und  1770  um  Palinconda  im  Amboie 
thal  auf  der  Küste  Coromandel.  Unsere  Kenntnns 
von  dieser  Erkrankung  beschränkt  sich  auf  eine  kurze 
handschriftliche  Nachricht  darüber  im  Archiv  des  Ge- 
sundheitsrathes  von  Madras  2):  in  Bengalen,  das 
von  Hungersnoth  und  Krankheiten  am  meisten  heim- 


1)  C.  VI.  p.  69.  bei  Prosper  Alpin.  Bontius  schrieb 
1629. 

2)  >Scot.  p.  III.  p.  2:39. 
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esucht  wurde,  zeigte  sich  die  Brechruhr  nir- 
gends, und  schon  diese  einfache  Thatsache  beweist 
linreichend,  dafs  sie  in  ihrer  epidemischen  Entwicke- 
ung  hinter  den  fieberhaften  Krankheiten  weit  zurück- 
geblieben war.   Eine  umfassende  Untersuchung-  dieses 
richtigen  Gegenstandes  mufs  einem  späteren  Abschnitte 
lieses  Werkes  aufbehalten  bleiben,  doch  mag;  es  er- 
laubt sein,  schon  hier  anzudeuten,  dafs  die  indische 
Srechruhr  keine  Ausnahme  macht  von  dem  Gesetze 
ller  aufsteigenden  und  absteigenden  Entwickelung  der 
livrankheiten,  welches  alle  Uebel  umfafst,  die  im  Laufe 
ller  Jahrhunderte   sich   als  Weltseuchen   oder  sonst 
Jlurch  gröfsere  Verbreitung-  geltend  gemacht  haben, 
i)tnd  einst  noch  geltend  machen  werden.  .Die  Pest  des 
•Jüterthums,  deren  Ursprung  durchaus  dunkel  ist,  ver- 
:  ichwand  gegen  das  vierte  Jahrhundert.    Die  Drüsen- 
pest war  in  milderen  Formen  und  in  Seuchen  von  be- 
Ichränktem  Gebiet  entschieden  schon  früher  vorhan- 
jlen  gewesen,  als  sie  im  sechsten  Jahrhundert  unter 
Nem  Kaiser  Justinian   als  Weltseuche  hervortrat, 
sie  erreichte  im  schwarzen  Tod  des  vierzehnten 
Jahrhunderts  ihre  höchste  Ausbildung,  und  hat  seit- 
llem  ihre  Wuth  im  Ganzen  herabgestimmt.-  Das  Fleck- 
ieber,  ein  Abkömmling  der  Drüsenpest,  erhob  sich 
m  fünfzehnten,  herrschte  in  höchster  Entwickelung 
m  sechzehnten  und  siebzehnten  Jahrhundert,  und  ist 
h  der  neueren  Zeit  fast  verschollen.  Die  Lustseuchc 
»var  vor  dem  Ausgang  des  fünfzehnten  Jahrhunderts 
ti  milder  Form  fast  allen  Völkern  der  alten  und  neuen 
»Veit  bekannt,  erst  1495  steigerte  sie  sich  zu  nie  ge- 
sehener Bösartigkeit,  und  ist  in  der  neuesten  Zeit 
n  ihrer  ursprünglichen  Natur  fast  ganz  zurückgekehrt. 
Sehnliches  zeigt  die  Geschichte  vom  Aussatz,  wie 
on  jeder  bedeutenden'  Krankheit,  und  eben  so  wie 
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bei  allen  diesen  Uebeln,  denen  sich  die  weiter  unten 
abgehandelten  anschliefsen  l),  bewirkte:  ungewöhnliche 
Einflüsse  auch  bei  der  Brechruhr  die  Steigerung-  einer 
längst  vorhandenen  Krankheit.  Erst  1817  wurde  sie 
zur  Weltseuche  erhoben,  und  schwerlich  möchte  die 
Zeit  ihrer  Rückbildung  zu  einer  geringeren  Witterungs- 
krankheit, als  welche  sie  ehedem  auch  in  Ostindien 
auftrat,  nahe  bevorstehen. 

c.  Die  Pocken. 
Ungleich  verderblicher,  als  die  einheimischen  Fi 
ber  und  die  Brechruhr  traten  zu  gleicher  Zeit  in  Bei 
galen  die  Pocken  auf.  Sie  brachen  in  der  heifse 
Jahreszeit  aus,  als  die  Hitze  im  Schatten  zwei  Gr 
über  die  Blutwärme  gestiegen  war,  und  keine  Nac 
kühle  die  verschmachtenden  Kranken  mehr  erfrischt 
Freilich  mögen"  sie  wohl,  gegen  die  Hungersnoth  g 
halten,  das  geringere  Uebel  gewesen  sein,  und  vi 
len  Eingeborenen  die  Qualen  eines  ohnehin  unve 
ineidlichen  Todes  abgekürzt  haben,  indessen  beda 
es  wohl  kaum,  der  Versicherung  eines  Augenzeuge 
dafs  die  Verheerungen  durch  sie  beispiellos  gewese 
seien  2),  denn  der  unseeligste  Verein  aller  Einflüss 
begünstigte  ihr  schrankenloses  Wüthen.  Nie  sah  ma 
eine  grauenvollere  Niederlage:  der  schwarze  Tod  raub 
Europa  den  vierten  Theil  seiner  Bevölkerung  in  zw 
Jahren  —  hier  wurden  drei  Millionen  Mensche 
auf  einem  kleinen  Räume  innerhalb  w  e n i  g- e r  M 
na tc  vernichtet! 


1)  Die  Brandbräune,  das  Schar lachfieber,  die  Kricbclkran 
heil  u.  a. 

2)  Slavorinus,  S.  59. 
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Es  wird  sich  aus  der  ferneren  Darstellung  der  Allgemeine 

iiii  Pockenscuche. 

rhatsaehen  ergeben,  dafs  die  Pocken  während  dieser 
mt  nicht  nur  in  Südasien,  sondern  auch  im  Norden 
lieses  Welttheils,  in  Europa  und  in  Amerika  seuchen- 
llrtig  hervortraten.    Vergebens  würde  man  versuchen, 
Mir  diesmaliges  Aufkommen  von  der  Witterung  her- 
[luleiten,  denn  es  müfsten  hier  ganz  entgegengesetzte 
Isinflüsse  unter  einen  Gesichtspunkt  vereint  werden. 
In  Ostindien  waren  es  die  sengenden  Sonnenstrahlen, 
ttn  Europa  die  kalten  Nebel,  welche  ihre  Verbreitung 
jeförderten,  d.  h.  dem  Hebel  der  Ansteckung  durch 
esteigerte  Empfänglichkeit  ungewöhnliche  Kraft  ver- 
iehen.  Schon  diese  Krankheit  allein,  dieser  abgeson- 
lerte  Bestandteil  der  Weltseuche,  welche  wir  im- 
ersuchen,  führt  mithin  zu  der  Annahme  einer  Trieb- 
eder  in  den  Erscheinungen  des  organischen  Lebens, 
üie,  so  unerkennbar  sie  den  Sinnen  sein  mag,  doch 
ffenbar  über  den  Einflüssen  der  Witterung  steht,  und 
toit  sicherer  Wirkung  in  dem  Gesammtieben  der  Völ- 
ker verborgene  Regungen  anfacht,  die  als  Vorberei- 
tungen zu  allgemeinem  Erkranken,  und  durch  unter- 
eordnete  Ursachen  auf  dieses  oder  jenes  Gebiet  der 
,ebenssphäre  hingewiesen,  endlich  als  erkennbare  Seu- 
chen hervortreten,  gleichwie  der  verborgene  Magnet  die 
isenspäne  in  Bewegung  setzt,  und  sie  mögen  kalt 
der  wann,  trocken  oder  angefeuchtet  sein,  sie  end- 
lich zu  regelmäfsigen  Gestaltungen  zusammenordnet. 

Die  Verhältnisse  der  Pocken  in  Ostindien  sind 
der  gründlichsten  Untersuchung  werth,  welche,  abge- 
sehen von  vereinzelten  Andeutungen,  bisher  noch  un- 
erblieben  ist.   Sic  kehren  in  diesem  Lande  in  sieben- 
ährigen  Zeiträumen,  und  zwar  immer  in  der  heifsen 
ahreszeit  wieder.    Dann  werden  sie  höchst  bösartig, 
lic  zusammenfliefsende  Form  waltet  vor,  und  wenige 
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kommen  mit  dem  Leben  davon,  die  durch  gewöhn-  \ 
liehe  Ansteckung  an  ihnen  erkrankt  sind.  Der  Tod  | 
erfolgt  in  einer  solchen  Pockenseuche  schon  im  zweiJÄ 
ten  Zeitraum,  ja  selbst  schon  am  ersten  Tage  des  Aus-  j  I 
bruchs,  die  Kunst  der  Aerzte  ist  unwirksam,  und  diJI 
Furcht  der  Europäer  vor  dieser  Krankheit  so  grofsJi 
dafs  sie  ihr  durch  die  Flucht  auf  ihre  Landsitze  undl* 
strenge  Abscheidung  zu  entgehen  suchen  ' ).  Hört  die  j  [ 
Seuche,  wie  es  gewöhnlich  geschieht,  nicht  früher  auf,  j 
so  setzt  ihr  spätestens  die  Regenzeit  ein  Ziel,  und  die;}  1 
Krankheit  kehrt  zu  ihrem  früheren  Verhalten  zurück,  !  | 
so  dafs  sie  zwar  immer  vorhanden  bleibt,  aber  nun*« 
vereinzelt  und  in  ganz  milder  Form  vorkommt. 
ThicrpocW  Einem  aufmerksamen  Beobachter  ist  es  aufgefal- 
len, dafs  die  Pocken,  wenn  sie  seuchenartig  herrschen;  ]  i 
auf  das  zahme  Geflügel  übergehen,  namentlich  diej 
Truthühner,  die  Hühner  und  die  Papageien,  welchQ|ii 
in  grofser  Anzahl  von  ihnen  weggerafft  werden 
Bei  der  Wichtigkeit  dieser  Wahrnehmung  haben  wir  :  ||< 
nur  zu  bedauern,  dafs  von  ihm  keine  genaueren  Anf.ji 
gaben  mitgctheilt  werden,  als  dafs  die  Pocken  aller]« 
dieser  Vögel  durch  dieselben  Zeiträume  verlaufen,  wie  m 
beim  Menschen,  dafs  er  einen  Papagei,  der  vor  dem  i 
Erscheinen  des  Ausschlages  zwei  Tage  lang  stark  fie-  w 
berte,  am  siebenten  Tage  nach  dem  Ausbruch  sterben  j 
sah,  und  dafs  bei  diesem  Thiere  nicht  nur  die  Haut]» 
mit  theilweise  zusammeniliefsenden,  sondern  auch  die  » 
Speiseröhre  mit  dem  ganzen  Darmkanal  mit  sehr  vie-fl» 
len  Pocken  besetzt  gefunden  wurde.  Wie  unvollkoni-  ^ 
inen  diese  Beobachtungen  auch  sein  mögen,  so  düivfi] 
fen  sie  doch  bei  dem  noch  undurchdringlichen  Dun-  l\ 
kel,  welches  über  die  Verwandtschaft  aller  Thierpok-  ( 


1)  Holwell,  p.  <l. 


—  2)  Ebendas.  p.  25. 
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en  mit  den  Meuschenpocken  verbreitet  ist,  um  so  we- 
io-er  übergangen  werden,  als  die  Brammen  die  uralte 
ehre  festhalten,  dafs  die  Thiere  nicht  weniger  als 
ie  Menschen  für  die  Pockenkrankheit  empfänglich 
en.  Dieser  Ueberlieferung  kann  eine  tiefere  Bedeu- 
ng  nicht  abgesprochen  werden,  wenn  man  erwägt, 
fs  auch  in  Europa,  das  offenbar  nicht  der  Mutter- 
den  der  Pocken  ist,  Uebergänge  von  dieser  auf 
hiere,  und  zwar  selbst  unter  Verhältnissen,  welche 
len  bei  indischen  Pockenseuchen  obwaltenden  nicht 
eichzuachten  sind,  als  höchst  wahrscheinlich  angenom- 
en  werden  müssen,  und  aus  der  Erkenntnifs  der  Ver- 
randtschaft  der  Menschenpocken  mit  einer  Thierpocke 
as  heilsamste  Schutzmittel  gegen  jene  hervorgegan- 
en  ist. 

Im  Uebria:en  verrathen   die  von  den  indischen 
riesterärzten  bewahrten  Kenntnisse  über  die  Pocken 
urchweg  vielen  Natursinn-,  und  in  ihrer  Behandlung 
er  Krankheit  liegt,  abgesehen  von  allem  religiösen 
eiwerk ,  ein  besserer  Kern  von  ärztlicher  Forschung, 
s  die  europäische  Heilkunde  jemals  aufzuweisen  ver- 
ochte,  die  Lehren  von  Sydenhain  vielleicht  ausge- 
mmen,  die  nur  von  wenigen  verstanden,  und  von 
ch  wenigeren  befolgt  wurden. 

Die  Impfung,  welche  die  europäischen  Aerzte  Indisch 
st  im  achtzehnten  Jahrhundert  durch  die  Türken  ken-  ,,&Pfuni 
n  gelernt,  und  nach  vielem  nutzlosen  Streit  nicht 
nmal  allgemein  angenommen  haben,  wird  von  den 
aminen  seit  einer  langen  Reihe  von  Jahrhunderten 
lsgeübt.    Ihr  Verfahren  ist  durchaus  naturgemäl's,  und 
urch  die  Behandlung  der  Geimpften  wissen  sie  die 
('fahren  der  künstlich  erregten  Krankheit  so  sicher 
i  umgehen,  dafs  nur  in  den  allerseltensten  Fällen, 
mm  hier  und  da  ein  Einzelner  daran  stirbt,  und  das 
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Uebcl,  vor  dein  in  den  grofsen  Seuchen  die  ganze 
ungeimpfte  Bevölkerung  zittert,  in  ihrer  Hand  so  ge- 
ringfügig- wird,  wie  gegenwärtig  in  Europa  die  Kühl 
pocken.  Alljährlich  werden  sie  von  ihren  Oberen  in 
ß  e  n  a r  e s,  B  i n  d  u b  u n  d,  E 1  e  a b  a  s  und  anderen  Städ- 
ten in  hinreichender  Anzahl  nach  allen  Seiten  ausge-s 
sandt,  um  überall  die  Impfung  mit  dem  ersten  Ein- 
tritt der  heifsen  Jahreszeit  zu  verrichten.  In  den  letz- 
ten "Wochen  der  kalten  Jahreszeit  kommen  sie  an  den 
Orten  ihrer  Bestimmung  an,  in  Bengalen  vor  der  Mitte 
des  Februar,  und  benutzen  die  noch  übrigen  Tage 
zur  Erforschung  des  Standes  der  Krankheit  und  allen 
den  Beobachtungen,  die  auf  ihren  Beruf  Bezug  haben. 

Die  Vorbereitung  zur  Impfung  besteht  in  vierwö- 
clientlicher  Enthaltung  von  Milch,  Büffelbutter  (Ghee), 
und  bei  den  Muhamedanern  wie  bei  den  Abkömmlin- 
gen der  Portugiesen  auch  von  Fischen,  welche  Lebens- 
ordnung von  allen,  die  sich  dem  Verfahren  unterwer- 
fen wollen,  sehr  streng  und  schon  vor  der  Ankunft 
der  Brammen  beobachtet  wird.  Glauben  diese  nun, 
dafs  die  rechte  Zeit  gekommen  sei,  so  gehen  sie  von 
Haus  zu  Haus,  und  impfen  vor  den  Thüren,  nicht  ohne 
sich  vorher  überzeugt  zu  haben,  ob  die  allgemein  be- 
kannten Vorschriften  von  den  Impflingen  befolgt  worr 
den  sind,  denn  ist  dies  nicht  geschehen,  so  verwei- 
gern sie  die  Impfung  unbedingt. 

Die  Wahl  der  Impfstelle  überlassen  sie  den  Ael- 
tern,  doch  ziehen  sie,  wenn  es  sein  kann,  bei  deii 
Knaben  die  Aufsenseite  des  Vorderarms,  und  bei  den 
Mädchen  den  äufsern  Theil  des  Oberarms  vor.  Sie. 
reiben  die  gewählte  Stelle  trocken  mit  einem  Tuche, 
acht  oder  zehn  Minuten  lang,  und  machen  dann  fünf- 
zehn oder  sechzehn  halbzöllige ,  kaum  blutende  Haut- 
ritze mit  einem  feinen  Messer,  legen  ein  baumwoller 

nes 
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es,  mit  v  o  r  j  ä  Ii  r  i  g  e m  Impfstoff  getränktes  Bäusch- 
jhen  darauf,  das  sie  mit  einigen  Tropfen  Gangeswas- 
jer  benetzen,  und  bis  zum  Gebrauch  in  zusammenge- 
faltetem Callico  bewahrt  haben,  befestigen  es  mit  einem 
jünfachen  Verband««,  und  lassen  es,  wenn  sie  diesen 
«ach  sechs  Stunden  abgenommen  haben,  bis  zum  Ab- 
fällen liegen.    Niemals  impfen  sie  mit  frischer,  oder 
■kit  Lymphe  von  nicht  geimpften  Pocken,  wenn  diese 
«ich  noch  so  mild  verlaufen  sein  sollten  x),  und  wie 
>  ic  denn  selbst  in  geringfügigen  Dingen  höchst  gewis- 
snhaft  zu  Werke  gehen,  so  gelingt  es  ihnen  auch, 
leils  durch  ihr  Ansehn,  theils  durch  den  Glauben  an 
de  Göttin  Patragali,  welche  den  Pocken  vorsteht, 
n  e  Kranken  zur  genauesten  Befolgung  aller  gegebe- 
nen Vorschriften  zu  verpflichten.   Noch  vier  Wochen  Behandlung. 
Jach  der  Impfung  lassen  sie  diese  Lebensordnung  fort- 
i  stzen,   am  nächsten  Morgen  aber  verordnen  sie  den 
npflingen,  sich  mit  vier  grofsen  Gefäfsen  kalten  Was- 
ars  den  ganzen  Körper  übergiefsen  zu  lassen,  und 
ies  jeden  Morgen  und  Abend  zu  wiederholen,  bis 
s  Fieber  eintritt,  welches  gewöhnlich  am  sechsten 
"age  erscheint,  während  des  dreitägigen  Fieberzeit- 
nuras  die  Uebergiefsungen  auszusetzen,  und  nach  ge- 
diehenem Ausbruch  der  Pocken  damit  fortzufahren, 
is  zum  Abfallen  der  Schorfe.    Aufserdem  gebieten 
e  ihnen,  alle  Pocken,  sobald  sie  ihre  Farbe  ver- 
hindern, d.  h.  anfangen  zu  eitern,  mit  einem  spitzen 
»orn  zu  öffnen,  und  dies  nach  jeder  neuen  Anfül- 
diig  zu  wiederholen,  was  bei  gutartigen,  einzeln  Ste- 
roiden Pocken  ein-  bis  zweimal,  bei  zusaminenflie- 


1)  Der  Unbekamitschaft  mit  dieser  Regel  ist  vielleicht 
n  Theil  von  den  Unfällen  bei  der  Impfung  in  Europa  zuzu- 
Ihreiben. 
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(senden  aber  sieben-  bis  achtmal  nöthig  ist  1 ).  In  be-j 
denklichen  Fällen  leisten  sie  den  Kranken  diese  we- 
sentliche Hülfe  selbst,  mit  grofser  Geduld  und  Ge*| 
schicklichkeit,  indem  sie  nur  die  erhabenste  Stelle  der 
Pocke  mit  dem  Dorn  anstechen,  den  Eiter  sanft  aus- 
drücken, und  das  Eindringen  der  Luft  sorgfältig  verJ 
hüten. 

Das  Zimmer  zu  hüten  wird  den  Geimpften  streng] 
untersagt,  sie  müssen  sich  vielmehr  der  freien  Luft] 
zu  jeder  Tageszeit  aussetzen,  und  höchstens  erlaubt 
man  ihnen,  wenn  das  Fieber  heftig  ist,  auf  einer  Matte| 
vor  der  Thür  zu  ruhen.  Doch  geschieht  dies  nur 
äufserst  selten,  denn  gewöhnlich  ist  das  Fieber  so  gen 
ring,  dafs  die  Kranken  kein  Verlangen  haben,  sichj 
niederzulegen,  wie  sie  denn  überhaupt  bei  dem  Ge- 
nufs  von  Pisang,  Wassermelonen,  Reis,  und  reichli- 
chem Trinken  von  kaltem  Wasser,  mit  oder  ohne 
Zuckerrohr,  weifser  Mohnmilch  oder  dünnem  Pxeis-1 
schleim  fast  gar  keine  Beschwerde  erleiden,  und  selbst; 
das  Eiterungslieber,  wenn  nur  die  Pocken  sorgsam! 
entleert  worden  sind,  entweder  gar  nicht  zu  Stande 
kommt,  oder  sehr  mild  ausfällt.  Bisweilen  zeigt  sich 
nach  der  Impfung,  die  kaum  jemals  fehlschlägt,  nun 
ein  örtlicher  Pockenausbruch,  den  man  für  vollkom- 
men genügend  hält,  gewöhnlich  kommen  aber  gegen,; 
fünfzig  bis  zweihundert  Pocken  zum  Vorschein.  — 
Dieselbe  Behandlung  lassen  die  Braminen  den  nicht 
geimpften  Pockenkranken  angedeihen,  und  mit  gro- 


1)  Dies  Verfahren  ist  schon  von  HeJvetins  zu  Anfang 
des  achtzehnten  Jahrhunderts,  und  später  von  Tissol  vorge- 
schrieben, allein  niemals  in  Europa  so  zweckmässig  und  so  sorg- 
sam ausgeführt  worden,  wie  in  Indien.  Der  tiebrauch  der 
Schecre  ist  wegen  des  Zutritts  der  Luft  durchaus  zu  verwerfen. 
Tissof,  Avis,  p.  151.  —  Hclvetius,  Rccueil,  p.  103. 
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sein  Erfolge,  wenn  die  Bösartigkeit  des  Uebels  nicht 
iberwieet,  indessen  leistet  menschliche  Hülfe  bei  gro- 
isen  Pockenseuchen,  unter  denen  die  von  1770  viel- 
eicht eine  der  schlimmsten  war,  begreiflich  nur  sehr 
'venig  1  ). 

Das  angegebene  Verfahren  der  Braminen  ist  von 
icht  zu  berechnendem  Alter,  und  derDienst  der  Pok- 
engöttin  (Guti  ka  Takurani)  Patragali  schon  im 
ttharva  Veda  vorgeschrieben,  einem  der  ältesten  hei- 
igen Bücher,  das  nach  dem  Urtheil  englischer  San- 
«critforscher  vor  etwa  2300,  und  wie  die  Braminen 
glauben,  vor  3,300  Jahren  verfafst  worden  ist.  2 ). 
50  wenig  noch  die  indische  Zeitrechnung  auf  sichere 
Grundlagen  zurückgeführt  worden  ist,  so  steht  doch 
hnleugbar  fest,  dafs  die  heiligen  Bücher  der  Hindus 
pätestens  aus  der  Zeit  des  Anfangs  der  christlichen 
eitrechnung  herrühren.    Aus  dieser  Annahme  würde 
ithin  hervorgehen,   dafs  die  Pocken,  die  in  ihnen 
elbst  schon  einer  eigenen  Gottheit  zugewiesen  wor- 
en,  schon  eine  Reihe  von  Jahrhunderten  vor  dem 
ahre  ihres  Ausbruchs  in  Arabien,  572,  in  Ostindien 
vorhanden  gewesen  sind,  und  die  scharfsinnige  Ver- 
muthung  Freind's  begründet  ist,  den  Arabern  müfs- 
en  sie  von  Osten  her  zugebracht  worden  sein.  Den 
"orschern  des  Sanscrit  bleibt  hier  noch  das  Meiste 
»ufzuhellen  übrig,  und  es  ist,  wenn  ihre  Untersuchun- 
gen erst  bis  zur  Ermittelung  der  Thatsachen  gediehen 
;ein  werden,  auf  eine  reiche  Erndte  wichtiger  Ergeb- 
nisse über  die  indischen  Krankheiten  mit  Zuversicht 
"u  hoffen.    Für  jetzt  scheint  es  keinem  Zweifel  mehr 
tu  unterliegen,  dafs  die  Pocken  schon  vor  der  christ- 


1)  Man  sehe  die  ganze  Abhandlung  von  Holwell. 

2)  Moore,  p.  31. 
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liehen  Zeitrechnung  in  Südasien  ihren  Ursprung  g 
Rlltdeil  haben,  und  vom  Ende  des  sechsten  .lahrhui 
derts  an  durch  die  Araber  den  übrigen  Völkern  mi 
getheilt  Wörden  sind  1  ). 


IV. 

Boden  und  Willerung. 


Die  Gleichzeitigkeit  aller  bisher  dargestellten  Ersch 
nungen  giebt  die  Wirkungen  eines  allgemeinen  E' 
flusses  zu  erkennen,  der  die  Völker  vom  entfernt 
sten  Osten  bis  jenseits  des  Oceans  unter  das  Joe 
der  Entbehrung  und  Krankheit  beugte.   Eine  Wel 
seu che  war  es,  die  in  unermefsüchen  Gebieten  di 
Sterblichen,  niederstreckte,  gleichzeitig  in  der  glühe 
den  Hitze  der  tropischen  Himmelsstriche,  wie  in  d 
Nebeln  des  kalten  Nordens  ihre  Macht  befestigte,  a 
Ausdehnung-  von  ihren  gewaltigsten  Vorg-ängcrinn 
unübertroffen,  aber  verschieden  von  ihnen  in  der  A 
ihrer  Angriffe  auf  das  Leben.    Denn  sie  liefe  ni 
wie  die  meisten  von  diesen,  nur  eine  Krankheit 
schein  oder  langsamem  Schrittes  die  Länder  durfi 
ziehen,  schleichend  schmiegte  sie  sich  der  Natur  aU 
Himmelsstriche  an,  jede  Ortsbeschaffenheit  machte  s 
sich  zu  eigen,  und  bemächtigte  sich  der  einheimisch 
Krankheiten,  um  an  ihnen  durch  Steigerung  gewo 

1)  ßeschiclile  der  Heilkunde,  Bd.  II.  S.  i:>i. 
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er  und  bekannter  Leiden  das  Dasein  einer  alles  Le- 
len  ergreifenden  Regung  zu  offenbaren. 

Die  Grundursache  dieser  vielarmigen  Weltseuche 
ju  einer  klaren  Anschauung-  zu  bringen,  möchte  mensch- 
ehem  Forschen  wenig-  gelingen,  denn  in  der  Erschei- 
una  dessen,  was  innerhalb  unseres  beschränkten  Ge- 
chtskreises  liegt,  ist  allzuviel  äufserlich  Entgegenge- 
3tztes  zu  vereinigen,  als  dafs  unsere  Kenntnifs  von 
rael  und  Erde  auch  nur  entfernt  ausreichen  könnte, 
im  die  Einheit  einer  ursprünglichen  Triebfeder  an- 
chaulicli  zu  machen,  indessen  sehen  wir  doch  ganz 
eutlich,  der  Haushalt  der  Natur  erlitt  in  den  Jahren 
769  bis  1772  eine  heftige  Erschütterung,  die  bis  in 
ie  letzten  Verzweigungen  des  organischen  Lebens 
ihlbar  wurde.  Die  Merkmale  dieser  -Erschütterung 
nd  an  mannigfachen  Vorgängen  deutlich  nachzuwei- 
en,  wenngleich  alle  Untersuchung  sich  hier  nur  auf 
..eufseres  und  auf  Bruchstücke  beschränken  kann. 

1769  zeigten  sich  Nordlichter  häufiger  als  ge-  Nordlichter, 
öhnlich.  Das  erste  am  5.  Januar,  das  in  Europa  und 
Nordamerika  gesehen  wurde  ')  ein  zweites  am  25ten, 
in  drittes  am  27.  September,  ein  viertes  am  24.  Octo- 
:r,  das  man  in  ganz  Europa  sah  2 ),  und  ein  fünftes 
25.  October  3 ).  Ein  sehr  glänzendes,  das  bis  in 
n  Scheitelpunkt  reichte,  sah  man  am  18.  Januar  1770 
i  ganz  Europa  4);  die  Abweichung  der  Magnetnadel 
<or  seinem  Erscheinen  und  während  seiner  Dauer  war 
hr  bedeutend5),  es  sind  also  erhebliche  Schwan- 


1)  Titiiis.  —  Transactions,  p.  404.  —  2)  Discurso  etc. 

3)  Titius. 

4)  Silberschlag,  der  eine  Abbildung  davon  gegeben  hat. 
Berlinische  Nachrichten,  1770.  20.  Januar.  Nr.  9.  S.  43. 

5)  Nach  einer  Beobachtung  16  Gbrad  nach  Westen.  Eine 
idere  Magnetnadel  deklinirte  nach  N.W.  undN.O.  und  stellte 
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kungen  des  Erdmagnetismus  vorauszusetzen ,  die  sich 
ohne  Zweifel  sehr  oft  wiederholt  haben,  da  ungeacbJ 
tet  der  fast  beständigen  Bewölkung  des  Himmels  vol 
einem  aufmerksamen  Beobachter  in  demselben  JahreJ 
noch  17,  und  im  folgenden  23  Nordscheine  gezählt! 
worden  sind.  Derselbe  Beobachter  bemerkte  eine  allJ 
mähliche  Abnahme  in  der  Stärke  der  Lichterscheinun-I 
gen,  die  bei  den  nicht  wenigen  Nordscheinen  des  Jah-j 
res  1772  noch  auffallender  wurde,  und  den  allgemeil 
nen  Veränderungen  der  Witterung-  im  Ganzen  ent-J 
sprach  1 ). 

Erdbeben  Erdbeben  an  ungewöhnlichen  Orten,  und  vul-j 

„""^  ,     kanische  Ausbrüche  kommen  diese  drei  Jahrej 

vulkanische 

Ausbrüche,  hindurch  häufiger  vor,  als  sonst.  Am  14.  August] 
1769  bemerkte  man  eine  Erderschürterung  im  südlichen  i 
Deutschland  2  ) ;  eine  andere  in  Mähren  in  den  ersten] 
Tagen  des  Februar  1770  3  ),  eine  sehr  heftige  inj 
Bern,  den  20.  März  1770,  die  wahrscheinlich  gleich-} 
zeitig  war  mit  einem  Ausbruch  des  Vesuv  in  dem- 
selben Monat  4  ).    Ein  Erdbeben  in  Köln  am  Rhein! 


sich  wieder  in  N.  —  In  Tyrnau  in  Ungarn  stand  sie  vor  dem 
Nordlicht  14°  50',  und  1  Uhr  Nachts  14°  55'.  Ebendas.  1770. 
6.  Februar.  Nr.  16.  S.  78. 

1)  Beguelin,  Observations  meteorologiques  faites  ä  Ber- 
lin.    Memoires  de  PAcademie  de  Berlin,   1770.  p.  75,  1771., 
p.  74,  1772.  p.  163,  1773.  p.  63.  —  Die  Nordscbeine  von  1770' 
sind  von  Beguelin  beobachtet  worden:  den  17.,  18.  Januar, 
den  1.,  12.,  15.,  18.,  25.  Februar,  den  14.,  18.,  23.,  26,,] 
27.  März,  den  13.,  14.,  17.,  19.,  20.  April,  den  27.  Mai  unffl 
9.  September.  —  Titius  hat  1770  nur  fünf  Nordscheine  ge-.' 
sehen,  den   18.  Januar,   12.  Februar,  28.,  31.  August  und 
17.  September,  und  eben  so  viele  im  Jahre  1771. 

2)  Gesner,  Bd.  IV.  S.  87. 

3)  Berlin.  Nachrichten,  1770.  15.  Febr.  Nr.  20.  S.  100. 

4)  Ebendas.  17.  April  Nr.  46.  S.  242  -  19.  April  Nr.  47. 
S.  247. 
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Jm  9  ten  Juni  1770  fällt  auf  den  Tag  zusammen  mit 
Li»  sehr  heftigen  in  St.  Domingo.    In  Port  au 
»rince  stürzten  in  Zeit  von  drei  Minuten  alle  Häu- 
Ter  zusammen,  und  viele  Menschen  wurden  unter  den 
Trümmern  begraben.   Das  Meer  wogte  über  das  ebene 
.and,  und  in  weitem  Umkreise  öffneten  sich  Spalten 
n  der  Erde,  aus  denen  Rauch  hervorströmte  l).  Wäh- 
lend hier  noch  die  vulkanischen  Umwälzungen  fort- 
aauerten,  wurde  Constantinop el  den  17.  August 
1770  von  einem  Erdbeben  erschüttert  2 ).    Auf  dem 
Erzgebirge  und  gleichzeitig  in  Westphalen  gewahrte 
nan  Erdstöfse  im  Herbst  1770  3  ),  zu  Ende  dieses  Jah- 
res erneute  der  Vesuv  seine  Ausbrüche  4 ),  und  bald 
iarauf  bemerkte  man  in  Livorno  den  8.  Januar  1771, 
,n  der  Gegend  von  Gleiwitz  in  Schlesien  den  26.  Ja- 
,uar,  und  in  Sora  im  Königreich  Neapel  mehr  oder 
linder  heftige  Erschütterungen,  denen  im  April  und 
Iai  neue  Erdbeben  in  St.  Domingo  folgten.  Aus- 
irüche  des  Hekla  werden  von  den  Jahren  1771  und 
772  berichtet,  und  wiederholte  Erdbeben  in  Italien 
ad  Neu-England  vom  Jahr  1771  5 ).  —  Alle  diese 
Erscheinungen,  die  gewifs  noch  in  gröfserer  Anzahl 
I  zusammengestellt  werden  könnten,  wenn  man  mit  grö- 
fserer Aufmerksamkeit  beobachtet  hätte,  setzen  einen 
ungewöhnlichen  vulkanischen  Aufruhr  aufser 
Zweifel. 


1)  Ebendas.  1770.  19.  Juni  Nr.  73.  S.  377.,  23.  August 
Nr.  101.  S.  518.,  25.  Aug.  Nr.  102.  S.  522. 

2)  Ebendas.  2.  Oct.  Nr.  118.  S.  612. 

3)  Ebendas.  1.  Nov.  Nr.  131.  S.  678.,  29.  Nov.  Nr.  143. 
S.  738. 

4)  Ebendas.  1771.  8.  Jan.  Nr.  4.  S.  15. 

5)  Ebendas.  2.  Febr.  Nr.  15.  S.  66.,  21.  Febr.  Nr.  23. 
S.  106.,  2.  März  Nr.  27.  S.  126.,  20.  Juni  Nr.  74.  S.  258. 
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Gewitter.  Abweichende  Vorhältnisse  der  Elcctricität  gJ 

hen  aus  der  geringen  Anzahl  der  Gewitter  inj 
den  Jahren  1769  und  1770  hervor.  In  Wittenberg 
sali  man  deren  im  Jahr  1768  siebzehn,  1769  elf,  177flj 
zehn  und  1771  einundzwanzig  1  ).  Besonders  ausge- 
zeichnet in  dieser  Beziehung  war  überdies  das  Jahi 
1770,  indem  einige  Gewitter  zu  ungewöhnlichen  Zei- 
ten und  in  grofser  Ausdehnung  vorkamen.  So  na-sl 
mentlich  ein  sehr  starkes  am  16.  Januar,  das  sich  vom* 
Erzgebirge  (Chemnitz)  bis  nach  Pommern  (Anj 
clam)  erstreckte  '-);  ein  zweites  in  Anclam  am  18teifl 
Februar  3),  ein  drittes  in  Hamburg-  den  l.  März 
ein  viertes,  das  sich  über  die  Mark  Brandenburg  unJ 
Pommern  (Potsdam,  Pasewalk)  ausdehnte,  am? 
17.  December  5),  und  ein  fünftes  mit  heftigem  Sturmi 
und  Ueberflutheu  des  Meeres  in  Neapel  am  22sten* 
December  6). 

Regen.  In  welchem  Zusammenhange  Naturerscheinungen 

dieser  Art  mit  den  Einflüssen  stehen,  welche  zurnl 
Pflanzen-  und  Thierleben  in  eine  nähere  Beziehung- 
treten,  ist  wissenschaftlich  durchaus  nicht  ermittelt,  am 
meisten  kommt  es  aber  bei  dem  Verhalten  alles  oro-a- 

CT 

nischen  Lebens  auf  das  Mais  der  Wärme  und  Feuch- 
tigkeit an.   Hierin  besonders  wichen  die  drei  Jahre,  ] 
auf  die  es  uns  ankommt,  so  von  der  gewöhnlichen 
Ordnung  ab,  dafs  man  sie  füglich  mit  den  fünf  Noth-J 
jähren  von  1529  bis  1533  vergleichen  kann  ' ).  Diel 


1)  Tiiitis. 

2)  Berlinische  Nachrichten,  1770.  1.  Febr.  Nr.  14.  8.  (57. 

3)  Ebenrias.  3.  Marz  Nr.  27.  8.  143. 

4)  Ebendas.  13.  März  Nr.  31.  S.  161. 

5)  Ebendas.  20.  22.  Dec.  .Nr.  152.  153.  S.  78h  7b9. 
ö)  Ebendas.  1771.  31.  Jan.  Nr.  14.  S.  62. 

7)  Der  englische  .Schweifs.  S.  89. 
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onnner  waren  kalt,  die  Winter  ohne  starken  Frost, 
rübe,  feuchte  Witterung-  die  vorherrschende,  und  der 
Ljen   ergofs   sich  in  so  gewaltigen  Strömen  über 
Lopa,  dafs  ohne  Ausnahme  in  allen  Flufsgebieten  die 
nerhörtesten  Ueberschweminungen   erfolgten.  1768 
düte  man  177,  1769,  201.  1770,  208.  1775,  175.  1772, 
66  Regentage  1  ).     1770  brachte  mithin  die  erre- 
gtsten Wasserfluthen,  und  wo  diese  keinen  Abflufs 
n  die  überschwemmten  Stromthäler  fanden,  da  durch- 
rangen sie  den  Boden  überall  in  solchem  Uebermafse 
afs  auf  Feldern,  die  seit  Menschengedenken  trocken 
elegen  hatten,  grofse  Teiche  sich  ansammelten, .  und 
ki  unzähligen  Stellen  nie  gesehene  Quellen  hervorrie- 
elten2).    Es  ist  zu  bedauern,  dafs  bei  der  Unge- 
auigkeit  der  damaligen  Beobachtungen  die  Regen- 
enge nicht  nach  Zollen  angegeben  werden  kann,  in- 
essen  ist   die  vorherrschende  Witterung  durch  die 
itgetheilten  Thatsachen,  so  wie  durch  auffallend  me- 
ngen Barometerstand  und  anhaltende  Westwinde, 
eiche  diesem  durchweg  entsprechen,  hinreichend  be- 
eich n  et  3 ). 

Es  darf  nicht  unbemerkt  bleiben,  dafs  gerade  um 
ic  Zeit  der  gröfsten  Dürre  in  Südasien  Europa  am 
eisten  überfluth et  wurde,  so  dafs  also  die  Hochge- 
lrge  von  Asien  die  Wetterscheide  bildeten  —  ein 
enkwürdiger  Unterschied  vom  Cholerajahre  1816,  das 
•■eine  Reffengüsse  zugleich  über  die.  nördliche  und  die 
üidliche  Halbkugel  ausschüttete.  Bäche  wurden  rei-  Ueber- 
i'sende  Ströme,  und  die  Niederungen  in  den  grofsen  schwemmun- 
->t  romgebieten  der  Wolga,  der  Weichsel,  der  Oder, 
Wer  Elbe,  der  Weser,  des  Rheins,  der  Rhone,  der 


1)  'fit  ins.    Vergl.  Gronau. 

2)  Kcfsler,  S.  8.,  und  viele  andere. 


—  3)  Titiiis. 
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Seine,  der  Donau  u.  s.  w.  gewährten  lange  Zeit  hiJ 
durch  den  Anblick  von  Seen,  aus  denen  nur  die  KirclJ 
thürme,  die  Gipfelnder  Bäume  und  die  Dächer  her- 
vorragten, auch  blieb  es  nicht  bei  den  gewöhnlichen 
Frühjahrsüberschwemmungen,  sondern  im  Sommer  un<j 
Herbst  1770  traten  mehrere  Flüsse  zum  zweiten  und 
dritten  Male  aus,  wie  namentlich  die  Donau  im  Mai| 
der  Rhein  und  Neckar  im  Juli,  der  Rhein  und  Maioj 
im  December  1 ).    Im  Jahr  1771  fiel  zwar  weniger^ 
Schnee  und  Regen,  allein  der  Boden  war  von  Was- 
ser so  durchdrungen,  dafs  auch  kleinere  Regengüssej 
sogleich  Anschwellungen  der  Flüsse  verursachten,  und 
die  regelmässigen  Ueberschwemmungen  ungewöhnlich; 
lange  dauerten.   Die  Elbe  erreichte  in  der  Nacht  vom 
27.  zum  28.  März  1771  eine  so  unerhörte  Höhe,  dafsi 
sie  in  der  Altmark  die  Dämme  überströmte,  und  trat 
erst  nach  vollen  sechs  Wochen  wieder  in  ihre  Ufer 
zurück.   Frankreich  litt  in  diesem  Jahre  durch  Ueber- 
schwemmungen am  meisten,  und  von  allen  Seiten  ka- 
men die  traurigsten  Berichte  über  den  Nothstand  der 
Einwohner  durch  Wasserüuthen,  welche  hier  zu  wie- 
derholen um  so  weniger  darauf  ankommt,  da  das  ganze 
nördliche  und  Mitteleuropa  von  demselben  Uebel  be^l 
troffen  wurde.   Alle  Zeitungen,  alle  Reisebeschreibun- 
gen sind  voll  von  Angaben  hierüber,  und  man  müfste 
um  einige  Vollständigkeit  in  dieser  Darstellung  zu  eia 
reichen,  alle  Bäche  und  Flüsse  von  Mitteleuropa  vom 
Ural  bis  an  das  atlantische  Meer  aufzählen.  Man 
denke  sich  in  den  Jahren  1770  und  1771  alle  Nie- 
derungen und  die  meisten  Felder  dem  Anbau  entzo- 


1)  Berlinische  Nachrichten  1770.  9.  Juni  Nr.  69.  S.  358., 
31.  Juli  Nr.  91.  S.  469.,  1771.  8.  Jan.  Nr.  4.  S.  15.  -  Diese 
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L  auf  den  noch  brauchbaren  den  gewöhnlichen  Be- 
lieb der  Landwirtschaft  durch  Verzögerung  der  Aus- 
at  verkümmert,  und  die  Tage-  fast  beständig  von 
auen  Wolkenzügen  verdüstert  -  1769  zählte  man 
n  mittleren  Elbthal  9,  1770  nur  5,  und  1771  zehn 
anz  heitern  Tage  -  so  wird  man  sich  den  Anblick 
och  einigermafsen  versinnlichen  können,  den  die 
chtbarsten  Länder  Europa's  in  jenen  drei  Jahren 

ewährt  haben  mögen. 

Besonders  nachtheüig  war  in  der  zweiten  Hälfte 
.es  März  1770  ein  bedeutender  Schneefall  vom  19ten 
is  zum  22sten  bei  anhaltend  starkem  Froste,  bis  zu 
0  R.  1 ),  wie  denn  ü061'11311?*  in  diesem  stürmischen 
ahre  immer  starre  Kalte  eintrat,  wenn  die  Natur  am 
eisten  der  Sonnenwärme  bedurfte,  so  dafs  selbst  am 
0.  Mai  das  Quecksilber  nicht  höher  stieg,  als  4°  2), 
uul  mitten  im  Sommer,  den  12.  Juli,  auf  dem  Hunds- 
rück ein  starker  Schneefall  erfolgte  3 ). 

Nicht  von  allen  Hauptströmen,  auf  die  es  hier 
am  meisten  ankommt,  hat  man  den  Wasserstand  ge- 
nau beobachtet,  indessen  geben  folgende  Uebersich- 
en  der  mittleren  Wasserstände  des  Rheins  und  der 
Ibe  eine  anschauliche  Vorstellung  von  der  Wasser- 
menge der  genannten  Jahre  4). 

1)  Berlinische  Nachrichten,  1770.  3.  April  Nr.  40.  S.  211. 

2)  Titius. 

3)  Berlinische  Nachrichten,  1770.  16.  Aug.  Nr.  98.  S.  501. 

4)  Berghaus,  Bd.  II.  —  Man  vergleiche  mit  den  obigen 
Angaben  noch  die  sehr  vollständigen  Wetterbeobachtungen  von 
Beguelin  in  Berlin  in  den  Memoires  de  l'Academie  de  Berlin, 
1770.  p.  75.,  1771.  p.  74.,  1772.  p.  163.,  1773.  p.  63.,  so  wie 

I  du  Hamel's  Observations  meteorologiques  faites  au  chatcau 
de  Denainvilliers  proche  Pithiviers  en  Gäünois,  in  den  Jahren 
1770  —  73,  in  den  Memoires  de  l'Academie  de  Paris,  1771—73., 
und  die  Beobachtungen  von  drei  Cometen  von  1769,  70  und  71, 
ebendas.  1770.  p.  87.,  1771.  p.  81.,  255.,  423. 
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IV.    Boden  und  Witterung.  141 
Die  nächste  Folge  dieser  Naturereignisse  war  ein  Mifswacl.s. 
Süßliches  Mifsrathen  der  Feldfrüchte  im  Jahr  1770. 
.us  wucherndem  Unkraut  ragten  da,  wo  sonst  die 
ppigsten  Erndten  prangten,  nur  einzelne  Kornähren 
Lrvor,  und  Brandkorn  erzeugte  sich  überall  in  gro- 
||er  Menge.    Der  Getreidemangel  steigerte  sich  bald 
■Iii  den  Schrecken  einer  wahren  Hungersnoth,  nament- 
\ch  in  der  Altmark,  dem  Eichsfelde,  ganz  Böhmen 
|nd  Mähren,  Hannover,  den  Rheinlanden  und  Frank- 
ich, und  alle  Uebel,  welche  sich  einem  solchen  Noth- 
;ande  hinzugesellen;  brachen  überall  so  drohend  her- 
in, dafs  ohne  die  Wohlthaten  eines  geregelten  Zu- 
tandes  und  die  väterliche  Fürsorge  der  Regierungen 
l.ie  grauenvollsten  Auftritte  älterer  Zeit  sich  erneut 
l  aben  würden  1 ).    Dafs  in  Böhmen,  Mähren,  Hessen 
lind  dem  Eichsfelde  Menschen  in  nicht  geringer  An- 
lahl  den  Hungertod  gefunden  haben,  leidet  durchaus 
leinen  Zweifel  -),  und  bei  der  Beschaffenheit  ande- 
ler Länderstrichc,   deren  Bewohner   derselben  Noth 
Jinterlagen,  läfst  sich  eher  vermuthen,  dafs  man  Be- 
lachte über  die  äufserste  Höhe  des  Unheils  zurückge- 
halten, als  dafs  die  Natur  zu  ihren  Gunsten  eine  Aus- 
nahme gemacht  habe.   Dem  Kornwucher  war  nirgends 
u  steuern,  und  häufiger  Aufruhr,  in  den  die  rohe 
Verzweiflung  auf  dem  Lande  wie  selbst  in  grofsen 
tädten  ausartete,  zeigte  ganz  deutlich,  was  zu  befürch- 
n  gewesen  wäre,  wenn  die  gute  Erndte  von  1771 
en  Leiden  der  Völker  keine  Glänzen  gesetzt  hätte. 

1)  Ks  geschah  überall  in  Deutschland  viel  Gnies,  besonders 
iusgezeichnet  waren  aber  die  wohlthatigen  Anordnungen  der 
Kaiserin  Maria  Theresia  und  des  Kaisers  Joseph,  die  grofse 

ictreidezufuhren  aus  Ungarn  nach  Böhmen  und  Mähren  schick- 
ten, um  der  dortigen  Noth  zu  steuern. 

2)  Langsvert,  Sagar,  Weikard  (Vermischte  Schriften 
M,  I.  S.  715.),  Arand. 
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Hungersnoth.  In  einigen  Ländern',  namentlich  in  der  Altinark  im<A 
auf  dem  Eiohsfelde  trocknete  man  1771  unreife  M  il- 
ien am  Ölen,  um  mit  den  mehllosen  Körnern  das  Le- 
ben zu  fristen,  wie  dies  sonst  wohl  in  Hungerjahren 
geschehen  war  1  ).  Kleie  war  in  vielen  Gegenden  eir 
kostbare  Speise,  Queckenwurzeln  wurden  häufig 
ter  das  Getreide  gemischt  2),  Wicken  zu  Brot  vi 
backen,  und  die  Aermsten  suchten  selbst  mit  gekochte^ 
Gras  und  Disteln,  oder  mit  dem  Fleisch  von  gefall 
nen  Thieren  3 )  die  Qualen  des  Hungers  zu  linden 
In  München  speiste  man  die  Armen  mit  Brot  aus 
altem  zusammengeballtem  Mehl,  das  man  auf  Vorrat! 
böden  aufgefunden.  Man  sagte,  es  wäre  noch  aus  der 
Schwedenzeit  von  1631.  Buchen-  und  ErlenrindeJ 
wurde  in  der  Gegend  von  Augsburg  unter  das  Mehfl 
gemischt4),  und  die  Verunreinigung  des  Korns  min 
Trespe  (Bromus  secalinus)  war  so  gewöhnlich,  dafs 
man  hier  und  da  selbst  die  Landwirthe  beschuldigte,! 
sie  hätten  die  Saamen  dieses  Grases  geflissentlich  dem] 
Roggen  beigemischt,  und  dasselbe  sogar  angebaut,  um] 
reichlich  damit  versehen  zu  sein  '").  —  Nicht  weniger! 
als  das  Getreide,  mifsriethen  die  Gartengewächse  und] 
das  Obst,  so  dafs  Gesunde  und  Kranke  zuträglichen] 
Genüssen  entsagen  mufsten,  und  nirgends  sich  einiger! 
Ersatz  gewohnter  Nahrung  darbot. 


1)  Z.  B.  1529.    S.  des  Verf.  englischen  Schweifs.  —  Scho- 


ben, S.  43. 


2)  Dies  Mittel  wurde  in  Zeitungen  häutig  angepriesen. 

3)  Arand.    Langsvert,  p.  11. 

4)  Ännual  Register,  1771.  p.  85*. 

5)  Schobelt  S.  43. 
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rscheinungen  in  der  Thierwelt. 


1.  Insecteiiwaiiflerumgen. 

Thierreich  bezeugten  einige  Erscheinungen  die  ge- 
diehenen Erschütterungen,  und  waren  sie  weder  so 
edeutend  noch  so  anhaltend  wie  bei  gröfseren  Vor- 
rängen älterer  Zeit,  so  liegt  der  Grund  davon  allein 
q  der  kurzen  Dauer  der  störenden  Ereignisse,  denn 
chon  nach  einigen  Jahren  nahm  die  Natur  wieder  ih- 
n  gewöhnlichen  Gang  an,  und  alle  erlittenen  Uebel 
urden  ausgeglichen.   Hierher  gehören  zuvörderst  un- 
ewöhnliche  Wucherungen  in  der  Insectenwelt  Sic 
nd  in  den  meisten  Weltseuchen  beobachtet  worden, 
ornehmlich  in  denen,  die  in  Südasien  ihren  Ursprung 
enommen  haben,  und  sie  werden  in  der  Regel  von 
Einflüssen  hervorgerufen,  welche  mit  der  gestörten 
Ordnung  in  der  gesammten  organischen  Natur  verbun- 
len  sind.    Die  Heuschreckenschwärme  kommen  unter 
nen  am  häufigsten  vor.   Je  weiter  sie  nach  Westen 
elangten,  um  so  mächtiger  Avaren  die  gleichzeitigen 
aturereignissc,  und  die  Urkunden  älterer  Zeit  berich- 
ten von  aufserordentlicher  Gröfse  dieser  Erscheinung, 
me  namentlich  in  der  gröfsten  aller  WTeltseuchen  in 
der  Mitte  des  vierzehnten  Jahrhunderts,  und  noch  spä- 
er  bei  anderen  Veranlassungen  1  ). 


I)  Kaye  sah  1542  eine  Heuschrecken  wölke  in  Padua,  de- 
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Heuschrecken 
schwärme. 


Libellen- 
schwärnae. 


Bremsen- 
schwärme. 


Raupenfrafs. 


Audi  im  Jahr  1.771  verKe&en  die  WanderheuJ 
schrecken  die  Steppen  von  Mittelasien,  doch  gelanol 
ten  sie  nur  bis  Wolhynicn,  und  verwüsteten  die  FeB 
der  in  nicht  ailzugrofsem  Umfang  1  ). 

In  Calcutta  gewahrte  man  noch  während  der  Hun-| 
gerzeit,  im  August  1770  eine  schwarze  Insectemvo!ke,j 
die  bald"  höher  bald  niedriger,  die  Sonne  drei  TagJ 
lang  verdunkelte.  Am  dritten  Tage  senkte  sie  sich} 
so  tief,  dafs  man  das  Schwirren  der  geflügelten  Fremd- '; 
linge  deutlich  vernehmen  konnte,  und  wiewohl  esl 
nicht  gelang,  einiger  von  ihnen  habhaft  zu  werden,! 
so  unterschied  man  doch  auf  eine  Entfernung  von! 
30  Fufs  an  ihren  langen  rothen  Körpern,  ihren  gro- 
fsen  Flügeln  und  dicken  Köpfen ,  dafs  sie  zum  GeJ 
schlecht  der  Libellen  gehören  mufsten.  Wenn  es  reg-j 
nete ,  hielten  sie  sich  wohl  eine  Viertelstunde  an  der-f 
selben  Stelle,  und  stiegen  dann  wechselweise  auf  undj 
nieder,  bis  sie  nach  einem  starken  Nordwestwind  sich! 
endlich  ganz  verzogen  2 ). 

Ein  Jahr  früher  wurden  die  Türken  im  Lager! 
von  Chanteppe  von  grofsen  Bremsenschwärmen  nicht] 
wenig  belästigt,  die  ihnen  auf  dem  Zuge  nach  Ben-j 
der  nachfolgten  3).  Es  erhellt  nicht,  ob  diese  Er-] 
scheinung  eine  ungewöhnliche  war,  indessen  mag  siel 
hier  wenigstens  angeführt  werden. 

Um  dieselbe  Zeit  wurden  einige  Landstriche  von] 
Nordamerika  von  einem  Raupenfrafs  belästigt.   Un- j 

zähl- 


ten Vorüberziehen  volJc  zwei  Stunden  währte.  Engl.  Schweifs 
S.  174. 

1)  Berlinische  Nachrichten,  1771.  9.  Juli  Nr.  82.  S.  395. 

2)  Annual  Register,  1771.  Appendix  io  (he  Clironiclffl 
p.  207. 

3)  Resmi  Achmed,  S.  112. 
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ihlbare  Heere  einer  schwarzen  Raupe,  die  in  gere- 
lelten  Zügen  wanderten,  und  die  gezogenen  Sciiutz- 
Uben  im  buchstäblichen  Sinne  anfüllten,  verwüste- 
;n  die  Kornfelder  imd  Wiesen  in  einer  Ausdehnung 

n  300  englischen  Geviertmeilen,  und  verschwanden 
ieder  in  den  letzten  Tagen  des  Juni.    Die  Natur- 

rscher  haben  versäumt,  dieses  Thier  genauer  zu  un- 
.rsuchen,  das  im  Jahre  1791  die  Felder  in  noch  weit 
iröfserem  Umfange  verheert  hat  1 ). 

3.  Viehseuchen. 

Von  den  Krankheiten  der  Thiere,  welche  durch  Rinderpest, 
e  Naturereignisse  der  Jahre  1769  —  1772  zum  Theil 
rvorgerufen,  zum  Theil  begünstigt  wurden,  verdient 
e  Rinderpest  eine  besondere  Erwähnung.  Der 
rüsenpest  des  Menschen  in  vielem  Betracht  ähnlich, 
es  Ueberganges  auf  den  menschlichen  Körper  jedoch 
ixirchaus  unfähig,  hat  sie  ihren  Mutterboden  in  den 
(teppenländern  des  südöstlichen  Europa,  und  verbrei- 
st sich  von  da  aus  nur  durch  Ansteckung.  Schon 
oit  dem  Seuchenjahre  1765  war  sie  die  Ursache  sehr 
impfmdlicher  Einbufse  in  Ungarn,  Polen,  Schlesien, 
.löhmen  und  den  Niederlanden  geworden;  1769  aber 
-at  sie,  während  ihr  Mutterland  nicht  eben  erheblich 
on  ihr  heimgesucht  wurde  2),  mit  einer  so  beispiel- 
sen  Wuth  in  den  Niederlanden  auf,  dafs  der  Wohl- 
and  der  Einwohner  ernstlich  bedroht  wurde  und  die 
littenen  Verluste  alle  bisherigen  Unfälle  dieser  Art 
eit  überstiegen.   Bei  der  mangelhaften  Kenntnifs  der 
rankheit  konnte  man  ihre  Verheerungen  nicht  in 
chranken  halten,  und  nur  erst  am  Neujahrstage  1772 


1)  Webster,  Vol.  I.  p.  259.  292. 

2)  Orräus,  p.  239. 
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wurden  öffentliche  Dankgebete  in  allen  Kirchen  im 
die  Befreiung  von  dieser  Noth  gehalten  1  ).  Indesse! 
kehrte  die  Rinderpest  in  den  folgenden  Jahren  hier 
wie  in  anderen  Ländern  dos  Südens  und  Nordens  häu- 
fig wieder,  bis  ihr  endlicli  die  Natur  selbst  im  Jahr 
1780  ein  Ziel  setzte  '  ). 

Bafs  wir  von  den  Thierseuchen  dieser  Jahre  ni 
geringe  Kunde  haben,  liegt  nur  in  der  Unaufmerksaj 
keit  der  Aerztc  auf  Erscheinungen  aufser  ihrem  Gr 
sichtskreise.  Ein  vielfältiges,  und  doch  vielleicht  gleicl 
artiges  Erkranken  der  Thiere  würde  sonst  nicht  \et 
borgen  geblieben  sein  und  wir  hätten  hier  mein  ;il 
blofse  Bruchstücke  von  Wahrnehmungen  anzuführei 
Federvieh-  Ein  Erkranken  unter  dem  Federvieh  benierkt 
sterben.  man  f  7(59  jn  Fulda.  Von  welcher  Art  es  gewesei 
ist  unbekannt  geblieben,  war  aber  wirklich  dieses  El 
derviehsterben  ausgedehnter,  so  würde  sich  hier  ni 
die  schon  den  Alten  bekannte  Erscheinung  wiederlu 
len,  dafs  grofse  Erkrankungen  zuerst  von  Seuchen 
ter  den  Vögeln  verkündigt  werden,  deren  reizbr 
Werkzeuge  des  Athmens  für  nachtheilige  Einflüsse  ai 
der  Luft  am  empfänglichsten  sind. 
Faule  Lun-  Bald  darauf  brach  dort  eine  faulige  Lungei 

genentzündung  entzun(|in      unter  den  Pferden  aus,  die  durJ 

der  rterde.  0 

Aderlässe  verschlimmert,  und  wie  bei  den  Menschen 
am  meisten  mit  Abführmitteln  geheilt  wurde  3 ). 


1)  Annual  Register,  1772.  p.  65.  Auch  andere  Zeitung«! 
enthalten  viele  einzelne  Angaben  hierüber. 

2)  Lorinser,  Rinderpest,  S.  24. 

3)  W eikard,  vermischte  medicinische  Schriflen,  Bd.  I. 
S.  716.  (In  diesem  Aufsatz:  Von  dem  sogenannten  Faulfie- 
ber,  welches  im  Anfange  der  siebenziger  Jahre  so  allgemein 
herrschte  —  ist  das  Wesentliche  einer  altern  Abhandlung  des 
Verfassers:   Medicinisches  Bedenken  über  das  in  Deutschland 
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Es  darf  hier  eine  Krankheit  der  J agdhund e,  Pesutanpe  der 

r    ,        r,   r  Jagdhunde. 

ie  im  Bezirk  von  Moskau  der  Pest  auf  dem  Fuise 


achfolgte,  nicht  unerwähnt  bleiben.  Die  Thiere  wür- 
fen kurzathmig,  liefsen  die  Zunge  heraushängen  und 
lafsen  nicht;  ihre  Augen  entzündeten  sich  und  stau- 
en hervor,  dann  wurden  sie  matt  und  bedeckten  sich 
hit  einem  weifslichen  Uebcrzug.    Die  Drüsen  in  den 
Weichen  und  Achseln,  wie  die  am  Halse  schwollen 
n  und  verhielten  sich  wie  die  Pestbubonen.  Denn 
-vo  sie  entweder  von  selbst  oder  nach  dem  Gebrauch 
[rweichender  Mittel  in  Eiterung  kamen,  da  genasen 
Jlie  Thiere  bald,  gewöhnlich  auch  mit  eiterigem  Schleim- 
foufs  aus  der  Nase,  wo  sie  aber  nicht  eiterten,  da  er- 
folgte der  Tod  am  dritten  oder  vierten  Tage.  An- 
statt der  Drüsengefchwulst  entstand  bei  einigen  Durch- 
fall und  Nervenlähmung.     Sie  konnten  nicht  auf  den 
■Füfscn  stehen,  oder  wenn  sie  sich  -aufrichteten,  fielen 
hie  soffleich  wieder  auf  die  Seite.     Genasen  sie,  so 
Inlieben  die  Hinterbeine,  lange  Zeit  gelähmt,  und  sie 
Istarben  an  Abzehrung;  nur  ganz  junge  Thiere  über- 
Invaiiden  diesen  Zustand.    Die  Krankheit  war  so  an- 
steckend, dafs  wenn  irgendwo  ein  Hund  davon  er- 
griffen wurde,  die  übrigen  in  der  Nähe  bald  nach- 
folgten, ja  sie  wurde  auch  nach  entfernten  Orten  ver- 
ltragen, Menschen  aber  wurden  niemals  davon  ange- 
steckt. Nur  die  Jagdhunde  erkrankten  an  diesem  Uebel, 
lalle  anderen  blieben  davon  verschont.   Die  Thierheil- 
Etunde  weifs  von  keiner  dieser  ähnlichen  Hundekrank- 
heit, man  kann  daher  um  so  weniger  anstehen,  sie 
Kür  eine  eigentümliche  zu  halten,  die  mit  dem  Na- 
nnen  Peststaupc  zu  bezeichnen  sein  möchte,  da  ihr 


unil  hiesigen  Gegenden  sich  äussernde  Faulfieber,  Fulda,  1772. 
8.  enthalten. 

10* 
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Ursprung  nus  Pestansteckung  höchst  wahrscheinlij 
ist.  Dieser  Annahme  tritt  die  Wahrnehmung  nie« 
entgegen,  dafs  sie  sich  nicht  auf  Menschen  fortpflanz« 
denn  Ansteckungsstoffe  von  Menschen  entarten  in 
Thieren,  und  umgekehrt.  Auch  in  der  Wallach! 
herrschte  dieselbe  Peststaupe  unter  den  Hunden  ' ),; 
und  nirgends  fehlte  es  in  verpesteten  Orten  an  Ver- 
anlassung dazu,  denn  die  Hunde  zeigen  so  wenig  Ab- 
scheu vor  verpesteten  Gegenständen,  däfs  man  sie  in 
Jassj  sogar  ausgeschnittene  Carbunkeln  und  ßubonifl 
gierig  verschlingen  sah  2 ). 
Verhalten,  der  Bei  dieser  Gelegenheit  mufs  das  Ver halten 
1  das^Pelt-11  eini8'er  Thierklassen  gegen  das  Pestmiasinl 
miasma.  erwähnt  werden.  Die  Vögel  sind  dagegen  äufserl 
empfindlich  und  pflegen  Orte,  wo  die  Pest  wütheti 
zu  verlassen.  Schon  Di  emerbr  o  e  ck,  der  überhaupt 
sehr  umfassend  beobachtet  hat,  bemerkte,  dafs  sie  sich 
von  Nimwegen  während  der  grofsen  Pest  im  Jahre 
1636  fast  ganz  weggezogen  hatten  3 ).  Dasselbe  haj] 
ben  viele  andere  Aerztc  in  früheren  Zeiten  gesehen,) 
und  neuere  Wahrnehmungen  ,  in  die  sich  keine  Vor- 
urtheile  gemischt,  haben  es  bestätigt.  In  Moskau  star- 
ben im  Jahr  1771  die  Stubcnvögel  in  allen  Häusern, 
in  denen  die  Pest  ausgebrochen  war.  Raben,  Krähen, 
Dohlen  und  Elstern,  die  sonst  in  dieser  Stadt  in  gro- 
fser  Menge  die  Thürme  und  hohen  Bäume  beleben, 
wurden  you  Orr  aus  nur  einzeln  vorüberfliegend  hier 
und  da  wahrgenommen.  Selbst  Ratten  und  Mäuse  sol- 
len in  den  verpesteten  Häusern  verschwunden  sein.  In 
den  Weinbergen  von  Jassy  waren  fast  keine  Insek- 
ten anzutreffen,  als  man  dort  Pestkranke  gelagert  hallo. 


1)  Orräus,  p.  155.  —  2)  Ebendns.  p.  161. 
3)  Gap,  Vi;  p.  12. 
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chdem  einige  Tage  vorher  kein  entschiedener  Man- 

1  an  diesen  Thieren  beobachtet  worden  war.  Eben 
verschwand  eine  kleine  Art  Ameisen,  die  früherhin 

hr  beschwerlich  gewesen  war,  aus  einer  Apotheke 
Moskau  wahrend  des  Pesrjahres  und  stellte  sich 

ch  dem  Aufhören  der  Seuche  wieder  ein  1 ).  Dafs 
le  Ausdünstung-  von  Fleckfieberkranken  die  lebens- 
lihen  Bettwanzen  vertreibt,  ist  eine  Bemerkung,  welche 
ich  bei  der  Verwandtschaft  dieses  Krankheitsstoffes 
lit  dem  Peststoff  allen  diesen  Wahrnehmungen  an- 
bhliefst,  wenn  aber  einige  ältere  Aerzte,  wie  nament- 
ch  auch  D  i  e  m  e  r  b  r  o  e  c  k,  von  dem  häufigen  Vorkom- 
men der  Insekten  in  Pestzeiten  sprechen,  so  haben  sie 
ntweder  die  vorausgehenden  Erscheinungen  mit  den 
fahrend  der  Pest  eintretenden  verwechselt,  oder  die 
rtlichen  Gränzen  der  Wirkung  des  Peststoffes  nicht 
•stzuhalten  gewufst,  oder  es  giebt  wirklich  einige  In- 
bkten,  wie  etwa  Fliegen  und  Mücken,  welche  von 
;iem  Peststoff  nicht  nachtheilig  berührt  werden,  wor- 
ilber  noch  fernere  Untersuchungen  anzustellen  sind. 


1 )  Orr  aus ,  p.  63. 
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VI. 

Faullieber  in  Mittel- Europa. 


1.  Wechselfieber. 


D, 


'er  wesentlichste  Einfluis,  der  in  diesen  Jahren  aufl 
das  Leben  der  Menschen  einwirkte,  war  ohne  Zwei-I 
Wirkung    fei  die  lange  anhaltende  Nässe.  Ueberladung 
anhaltender  jer  Luft  mit  Wasser  geht  ohne  nachteilige  Folgei 


Nässe. 


vorüber,  wenn  sie  von  kurzer  Dauer  ist,  d.  h.  we 
der  Wasserdunst  bei  höherem  Luftdruck  sich  bald 
Wassergas  auflöst;  sie  kann  selbst,  wenn  Dürre  vo 
ausgegangen  ist,  die  Leiber  erfrischen,  und  erlitte 
Beeinträchtigungen  wieder  ausgleichen.  Ist  aber  dei| 
Boden  lange  Zeit  hindurch  aufgeweicht,  und  schwe- 
ben beständig  Nebel  in  den  niederen  Luftschichten, 
was  nur  bei  tiefem  Barometerstand  geschehen  kamj| 


so  werden  die  Lungen  und  die  Haut  nothwendig 


ihren  Verrichtungen  gestört,  und  schon  dadurch,  ga 
abgesehen  von  anderen  Eingriffen,  welche  nicht  a 
bleiben,  wird  der  Ausbruch  herrschender  Krankheiten 
unausweichlich. 

Lungen.  In  den  Lungen  wird  die  Entkohlung  des  Blu- 

tes durch  die  Menge  des  eingeathmeten  Wasserdun- 
stes vermindert,  und  nehmen  die  Nebel,  wie  dies  nicht 
fehlen  kann,  zersetzte  organische  Stoffe  aus  dem  Bo- 
den auf,  so  geschieht  in  gröfseren  Räumen,  was  die 
Luftverderbnifs'(  Malaria)  in  niedrigen  Länderstrichen 
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ewirkt:  das  Blutleben  erkrankt  nicht  nur  durch  Bet 
•hränkung  des  Äthmens,  sondern  auch  durch  unmit- 
elbare  Berührung  mit  schädlichen  Stoffen,  und  weil 
ei  diesem  Verhältnifs  die  Organe  des  venösen  Blu- 
s  d.  h.  vornehmlich  das  Pfortadersystem,  mehr  Pfortader 

•  j     •  i  1  system. 

Anspruch  genommen  werden,  so  wird  sich  ein  soi- 
her  Zustand  überall  jn  den  Verrichtungen  der  Leber, 
er  Milz  und  der  Därme  offenbaren.  Daher  die  Nei- 
o-  zu  sastrischem  Erkranken  in  anhaltend  nassen 
fahren,  daher  der  überall,  und  selbst  im  Winter  vor- 
pirschende gastrische  Anstrich  der  Volkskrankheiten 
,on  1770. 

Die  Störung  der  Hautthätigkeit  ist  nicht  min-  Haut, 
er  erheblich.    Eine  Luft,  die  mit  Wasser  übersättigt 
st,  nimmt  die  Wassertheile,  welche  sich  von  der  Ober- 
äche  des  Körpers  verflüchtigen,  viel  schwerer  auf, 
ls  eine  trockene  Luft.    Es  mufs  also  schon  hierdurch 
L-ine  Störung  der  Hautausdünstung  entstehen,  die  sich 
denn-  auch  in  der  leisesten  Andeutung  durch  Unbe- 
Lfflichkeit,  in  einfachen  Verhältnissen  durch  Katarrhe 
und  Flüsse,  und  bei  irgend  einiger  Vorbereitung  zu 
KJnterleibsleiden,  wie  die  dargestellte,  durch  Steigerung 
der  krankhaften  Zustände  im  Pfortadergebiet  zu  erken- 
nen giebt.    Die  allgemeine  Erfahrung  hierüber  liegt 
am  Tage. 

Haben  wir  aber,  wie  in  pathologischen  Untersu- 
bungen  zwar  vieles  mit  einem  Blicke  gesehen,  aber 
cht  alles  auf  einmal  dargestellt  werden  kann,  vor- 
ehmlich  nur  auf  das  Blutleben  Rücksicht  genommen, 
so  kommen  die  Nervenverrichtungen  nicht  weniger  in 
Abschlag.  Bei  einem  Zustande  wie  der  beschriebene, 
leidet  jederzeit  der  organische  Theil  der  sympathischen 
Nerven,  und  sein.'  Störungen  tragen  nicht  nur  zum 
gastrischen  Zustände  durch  Veränderung  der  Abson- 
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derungen  wesentlich  bei,  sondern  von  hieraus  entwill 
kelt  sich  auch  das  Wechselfieber,  welches  cbeil 
deshalb  als  die  Urform  so  vieler  typhösen  Krankhei- 
ten betrachtet  werden  kann,  weil  es  der  leichteste  Aus- 
bruch desselben  Grundleidens  ist,  aus  dein  diese  allej 
mit  Theilnahme  bald  dieser  bald  jener  Gebiete  her-a 
vorgehen. 

So  geschah  es  denn  auch  im  Jahr  1770,  denn 
sobald  nun  die  Elemente  anfingen,  die  Völker  mehr 
und  mehr  in  Anspruch  zu  nehmen,  so  wurde,  auch  all 
gesehen  von  den  bereits  dargestellten  Seuchen,  nicht 
nur  das  Erkranken  an  den  gewohnten  Uebeln  häufi- 
ger, und  die  Sterblichkeit  gröfser,  sondern  Wechi 
selfieber  verbreiteten  sich  auch  über  das  nördliche 
Europa  1 ),  wie  jenseits  der  Karpathen  über  ganz  Un4 
garn  2 ),  und  während  schon  ernstere  Krankheiten  vor- 
kamen, machten  sie  diesen  die  Herrschaft  streitig,  und 
begünstigt  von  der  Nässe  des  Bodens  und  der  Luft 
nahmen  sie  zu  an  Bösartigkeit  und  Verwickelung  3). 
Abhängig  von  den  gewöhnlichen  Einflüssen,  welche 
sie  im  Frühjahr  und  Herbst  hervorrufen,  verbanden 
sie  sich,  je  länger  je  mehr,  mit  einem  epidemischen 
Grundübel,  welches  am  deutlichsten  in  einfachen 
und  galligen  Faulfiebern  hervortrat,  und  gesteigert  in. 
einigen  Ländern  durch  die  äufserste  Noth  der  Ein- 
wohner, sich  selbst  bis  zur  scheufslichen  Gestalt  des 
Hungerfieb  eis  entwickelte. 

1)  Kefsler,  S.  9.  —  Schobelt,  S.  3.  —  Tichy  bei 
Klinkosch,  Vol.  1.  p.  301.  —  Du  Hamel,  Observation  me- 
teorologiques ,  in  den  JMemoires  de  l'Academie  de  Paris,  1771, 
p.  800.,  1772,  p.  619.,  wo  bemerkt  wird,  1770  waren  die  Wech- 
selfieber mit  Faulfiebern  untermischt  im  Gätinois  so  verbreitet 
gewesen,  dafs  man  bei  der  Erndte  um  Arbeiter  in  Verlegenheit 
gekommen  sei. 

2)  Kirchvogl,  p.  5.  —  3)  Langsvert.  p.  11. 
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«.  Hinigerfieber. 

Typhus  famelicus. 
Die  von  diesem  bleichen  Diener  des  Mifsgeschicks  In  Mähren, 
j-o-riffen  wurden,  wankten  abgezehrt  ihrem  Strohlager 
ji,  von.  dem  sie  nicht  wieder  aufstanden.    Sie  lagen 
line  Regung  mit  hingestreckten  Gliedern,  und  gewähr- 
in noch  lebend  den  Anblick  von  Leichen.   Sie  Schie- 
ten mit  halbverschlossenen  Augen  beständig  zu  schla- 
ft, wiewohl  sie  die  meiste  Zeit  wachten;  der  Athem 
ins-  träse,  von  Seufzern  unterbrochen,  und  ihr  Puls 
ar  leer,  schwach  und  ungleich,  ohne  fieberhafte  Be- 
chleunigung.    Dem  Arzte,  der  sie  ansprach,  antwor- 
ten sie  abgebrochen  wie  langsam  Erwachende, .  und 
elen  sogleich  wieder  in  Halbschlaf.  Stumpfsinnig 
Jagten  sie  nur  über  Schwere  des  Kopfes;  Durst  em- 
ifanden sie  fast  gar  nicht,  und  nur  geringe  Efslust, 
vie  denn  der  Hunger  aufhört,  wenn  die  Auflösung 
I  erannaht.   Die  Haut  war  wie  mit  Schmutz  überzogen, 
er  Harn  aber  blieb  ohne  Wolke  und  Bodensatz,  selbst 
eller  als  im  gesunden  Zustande.     Am  neunten  oder 
ierzehnten  Tage  der  Krankheit  brach  ein  Frieselaus- 
ichlag  hervor,  ohne  die  Erscheinungen  merklich  <zu 
indem,  verschwand  wieder  nach  drei  bis  fünf  Tagen, 
and  sich  selbst  überlassen  starben  die  Kranken  am 
zwanzigsten,  dreifsigsten,  ja  selbst  erst  am  vierzigsten 
f  age.  Bei  der  Leichenöffnung  zeigte  sich  nächst  auf- 
allender  Abmagerung  der  festen  Theile  die  äufserste 
Blutlosigkeit,  fast  wie  bei  solchen,  die  durch  Ver- 
letzung grofser  Schlagadern  umgekommen  sind  1  ). 

So  beobachtete  Sagar  das  Hungerfieber  in  Mäh- 
ren, namentlich  in  den  Dörfern  Langpirnitz  und 
Kanzem  unweit  Ig  lau.    Die  Merkmale,  welche  be 


I  )  Sagar,  EListoria,  p.  4. 
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rechtigen,  in  ihm  eine  eigene  Typhusform  anzuerken| 
neu,  sind  unzweifelhaft,  am  meisten  aber  fällt  die  Ab-, 
Wesenheit  der  Petechien  auf,  welche  doch  in  der  I5e- 
gleitung  des  damaligen  Faulfiebers  nicht  ausblieben! 
Indessen  zeigten  sich  nicht  überall  dieselben  Ersch« 
im  Eiclislclde.  nungen  vor  dem  Hungertode.  Im  Eichsfelde,  wo 
man  im  Jahr  1771  viele  Verhungerte  an  den  Wegen] 
und  in  den  Wäldern  fand,  starben  die  Unglücklichen 
mehr  an  einer  Art  fauliger  Wassersucht,  von 
der  es  unbekannt  geblieben,  ob  und  in  welcher  Weise 
sie  fieberhaft  gewesen  sei.  Hohlwangig  und  mit  geJ 
schwollenen  Füfsen,  viele  auch  über  den  ganzen  Lein 
gedunsen,  krochen  sie  auf  den  Strafsen  umher,  unffl 
klagten  beständig  über  Betäubung,  Schwindel  und  Mat- 
tigkeit. Ihr  trüber  Blick,  die  Erschlaffung  ihrer  Ge- 
sichtszüge und  eine  aschfarbene  Blässe  waren  die  be-; 
redten  Merkmale  ihres  Elendes.  Wurde  ihnen  nicfajfl 
geholfen,  so  stieg  die  Wassergeschwulst  immer  höher,1 
während  der  Harn  farblos  und  wässerig  blieb  und  der 
Puls  sich  mehr  und  mehr  zusammenzog.  Beklommen-1 
heit,  Druck  im  Unterleibe  und  Brennen  in  der  Herz- 
grube traten  hinzu,  am  Abend  verschlimmerten  sich 
alle  Zufälle,  und  gegen  den  siebenten  Tag  starben 
diese  Verunglückten,  wenn  sie  keine  Hülfe  suchten, 
am  Schlagflufs  oder  schlafsüchtig.  Fanden  sie  Wohl- 
thäter  und  gute  Aerzte,  so  genasen  sie  im  Ganzen 
leicht  durch  gelind  nährende  Speise  und  sanfte  Abfüh- 
rungen. Kein  Alter  blieb  von  dieser  Hungerkrank Iteit 
verschont,  und  es  scheint  nicht,  dafs  selbst  mit  der 
allgemeinen  Wassersucht,  welche  durch  die  Leiche^ 
Öffnung1  eines  in  Bickenride  daran  verstorbeneil 
Mannes  einigermafsen  erläutert  norden  ist,  wesentli- 
chere Leiden  in  Verbindung  gestanden  haben,  als 
aufser  'der  Mürbheit  aller  festen  Theilc,  die  Anfülhmg 
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jr  Gedärme  mit  äufserst  rohen  Stoffen  *),  Ansamm- 
[ng  von  schwarzem  Blut'  im  Herzen  und  Auftreibung- 
er  Hirngefäfse  " ). 

3.    Einfaches  Faulfleber. 

Febris  pulrida  Simplex.  Purpura  benigna. 
Biese  und  noch  einige  andere  Leiden  schliefsen 
ch  den  herrschenden  Krankheiten  an,  welche  allge- 
nein  in  Europa  in  der  Gestalt  eines  Faulfiebers 
ervortraten  und  innerhalb  der  weitesten  Gränzen  die- 
es  Uebels  verschiedene  Stufen  der  Ausbildung-  er- 
pichten. Die  einfache  mittlere  F orm  des  F aul- 
ebers  entwickelte  sich  in  folgender  Weise. 

Einige  Taee  vor  dem   entschiedenen  Ausbruch  Vorboten. 
Lihlten  die  Befallenen  das  Herannahen  einer  schweren 
Krankheit,  einige  an  empfindlichem  schweren  Kopf- 
chmerz,  andere  an  grofser  Ermattung  und  Schwere 
es  ganzen  Körpers;  die  Kniee  sanken  ihnen  zusam- 
en,  sie  schliefen  unruhig,  verloren  ihre  Efslust  und 
ekamen  einen  faden,   mehr  und  mehr  bittern  Ge- 
chmack.  Einige  redeten  irre,  noch  umhergehend  und 
ohne  andere  Zufälle,  bei  vielen  fehlten  indessen  alle 
iVorboten,  und  nicht  wenige  waren  es,  bei  denen  ein 
üreitäg-ig-es  Wechselfieber  in  die  ernstere  Krankheit 
iberging  3 ). 

Dann  folgte  ein  Fieberfrost,  oder  nur  ein  leich-  Anfang  und 
es  Frösteln,  und  unmittelbar  darauf  eine  trockene  bei- 
sende Hitze,  der  Puls  hob  sich,  schlug  selbst  zuwei- 
en  kräftig,  doch  ohne  Härte,  der  Kopfschmerz  ver- 
chlimmerte  sich,  Ekel  und  Erbrechen  trat  hinzu, 


r 


Zunahme. 


1)  Kohl*  Gras,  vielem  Schleim  und  Würmern. 

2)  Arand,  S.  212  —  224. 

3)  Langsvcrt.    Fauken,  S.  9. 
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ohne  die  Bitterkeit  im  Munde  und  den  Durst  zu  he- 
ben, die  Zunge  blieb  trocken,  hart,  rauh,  braun,  oder 
selbst  schwarz  belegt,  und  während  der  Athem  vM 
Tag  zu  Tage  übelriechender  wurde,  setzte  sich  brau- 
ner Schmutz  zwischen  die  Zähne  und  an  die  Lippe 
Zu  Nacht  verschlimmerte  sich  das  Fieber  und  am  Vo 
mittage  liefs  es  nach,  die  Kranken  wurden  schwoll 
rig  und  waren  beständig-  niedergeschlagen  und  ofi 
Muth  und  Hoffnung.  So  verhielt  es  sich  bei  den  ine 
sten,  doch  zeigte  sich  nur  Uebercinstimmung  in  d 
wesentlichen,  und.  sehr  grofse  Verschiedenheit  in  d 
untergeordneten  Zufällen.   Viele  erkrankten  ohne  Fi 
berfrost,  und  während  der  Puls  noch  lange  fast 
verändert  blieb,  und  die  Hautwärme  sich  wenig  ve 
mehrte,  war  der  Anfang  der  Krankheit  kaum  zu  e 
kennen,  auch  war  die  Zunge  zuweilen  nur  weifs  od 
gelblich  belegt,  der  Harn  war  veränderlich,  ohne  b 
stimmte  Merkmale,  der  Unterleib  zuweilen  verstop 
zuweilen  durchfällig-  ohne  Erleichterung-,  die  Trocke 
heit  der  Haut  mit  nutzlosen  Schweifsen  abwechseln 
Spulwürmer  gingen  bei  vielen  nach  oben  und 
ten  ab,  gelbsüchtige  Hautfärbung-  war  nicht  ungewöh 
lieh,  und  Ordnungslosigkeit  in  den  Anfällen  und  Nac 
lässen  bei  allen  auffallend. 
Höhe  der  Stieg  die  Krankheit  höher,  so  trat  ein  nicht 

Kraakhcit.    stiHendes  Nasenbluten  ein,  die  Kranken  redete 
fortwährend  irre,  sie  verloren  die  Empfindung,  ve 
schmäheten   theilnahmlos  jede  Hülfe,    zerflossen  i 
Schweifs  und  waren  ihrer  Ausleerungen  nicht  mäc1 
tig,  die  einen  aashaften  Geruch  verbreiteten;  sie  1 
gen  stumpfsinnig,  mit  hochgeschwollcnem  Unterleib 
auf  dem  Rücken,  schurrten  zu  den  Füfsen  hinab,  1 
sen  mit  starrem  Todtenblickc  Flocken,  ohne  ihr  Wi 
sen  rollten  Timmen  aus  ihren  Augen,  der  \fliem  wurde 
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;hwer,  beschleunigt  und  keuchend,  der  Puls  schwach 
hd  ungleich,  zuletzt  fadenförmig-  und  kaum  zu  zäh- 
■a,  und  so  starben  sie  in  gröfster  Angst,  zitternd  und 
it  Sehnenhüpfen,  auch  selbst  mit  Zuckungen,  gegen 
m  sechsten  oder  neunten  Tag,  einige  auch  am  zwölf- 
n  oder  dreizehnten. 

Viele  genasen  oder  starben  ohne  Hautausschlag;  Ausschläge, 
ci  anderen  brach  indessen  weii'ser  oder  rother 
riesel  aus,  oder  wenn  die  Zersetzung  höher  ge- 
liehen war,  zeigten  sich  dunkelrothe  oder  blaue  Fle- 
ken,   die,  am  meisten  durch  allzuwarmes  Verhalten 
ervorffelockt  wurden.    Die  milderen  Faulfieber  ent- 
Brieden  sich  gewöhnlich  gegen  den  vierzehnten  oder 
ebzehnten,  höchst  selten  noch  später  gegen  den  ein- 
idzwanzigsten  Tag  mit  Schweifs  und  Flarn  1 ) ,  zu- 
eilen auch  durch  den  Stuhl ,  viele  genasen  indessen  . 
Lieh  ohne  alle  bemerkbare  Ausleerung.     Selten  ge 
phah  eine  Versetzung  nach  den  Ohrdrüsen 
»der  nach  den  Schenkeln  und  den  Geschlechtstheilen 
nt  Brand  oder  Vereiterung.    Versetzungen  nach  den 
rnterleibseingeweiden  oder  den  Lungen  waren  unbe- 
bnfft  tödtlich.   Bei  den  Genesenen  kehrten  die  Kräfte 
iald  wieder,   wenige  kränkelten  noch  längere  Zeit, 
ii'ickfälle  erfolgten  bei  unzuträglicher  Nahrung  leicht, 
md  bereiteten  noch  vielen  den  Untergang,  doch  Wor- 
ten sie  unter  günstigen  Umständen  nicht  eben  gefähr- 
Hcher  als  die  erste  Krankheit.   Kaum  sah  man  irgend- 
-o  einen  Erkrankten  genesen,  der  von  Kummer  und 


1)  Ticliy  in  Prag  beobachtete  darin  Krystalle  von  Harn- 
ture  und  im  günstigsten  Falle  von  harnsaurem  Ammonium. 
ICrystalli  flavae,  rufae,  rubrae.  siibalbidae,  micantes1'.  —  Dis- 
•rlalio  de  arenulis  in  lotio  adparentibus ,  ut  infallibili  salutaiis 
ortiorum    eventus  signo  nrognostico.     Klink  Osch,   Vol.  I. 
302. 
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Sorge  allzusehr  niedergedrückt  war,  das  mittlere  AH 
ter  war  dem  FauIJieber  am  meisten  ausgesetzt,  iuid| 
überall  stand  die  Zahl  der  Kranken  mit  der  Noth  der 
Einwohner  in  geradem  Verhältnifs  1  ). 

Von  allen  Abstufungen  des  Faulliebcrs  zeigte  sich 
am  häufigsten  die  Form  des  gutartigen  FleckfiebeiJ 
Sa  gar 's  Purpura  benigna. 
Petechien.  Doch  war  die  Bedeutung  der  Flecken  nicht  üben 

all  dieselbe.  Bei  vielen  Kranken  waren  sie  offenba 
aufs  er  wesentlich,  häufig  genug  verlief  das  Fleckiicbfl 
ohne  sie,  und  ohne  allen  Zweifel  wurden  sie  oft  nur 
durch  heifses  Verhalten  und  erhitzende  Arzneien  hM 
vorgetrieben.  Eben  so  gewifs  war  aber  auch  die  alu 
Meinung  deHaen's,  sie  wären  immer  und  unter  al- 
len Umständen  nur  das  Erzeugnifs  erhitzender  Behanffl 
lung,  immer  nur  die  Wirkung  einer  erträumten  Böh 
artigkeit  2 ),  einseitig  und  naturwidrig.  Auch  bei  dem 
kältesten  Verhalten  zeigten  sie  sich  sehr  oft,  und  auf-] 
merksamen  Beobachtern  wurde  es  klar,  dafs,  je  böd 
artiger  die  Faulfieber  waren,  sie  in  einer  um  so  im 
nigeren  Verbindung  mit  ihnen  standen,  wie  sie  dem 
von  nachtheiligen  Einflüssen  immer  in  gröfster  Fülle; 
hervorgelockt  wurden  3  ).  Wollte  man  nur  die  äufseffl 
Form  berücksichtigen,  so  konnte  man  allerdings  am 
den  Petechien  irre  werden,  denn  es  kamen  Faullieber-j 
mit  sehr  stürmischen  Erscheinungen  und  gar  keinem 
oder  sehr  geringem  Ausschlage  vor,  der  überdies  m 
keiner  bestimmten  Zeit  ausbrach,  und  wiederum  aur\ 


1 )  Langsdorf-,  C.  2.  p.  16. 

2)  Thcses.    „Somniatae  malignitatis  efiecliis".    p.  35." 

3)  Mertens  sah  sie  nach  Aderlässen  in  grofsor  Menge 
hervorkommen,    p.  32. 
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re  mit  anscheinend  geringeren  Zufällen  und  sehr 
ark  ausgeprägten,  in  bestimmten  Zeiträumen  ausbre- 

enden  Petechien.  Bei  der  grofsen  Verschiedenheit 
jr  Körper  entspricht  indessen  das  Aeufsere  der  Krank- 
jit  nicht  immer  der  EntWickelung  des  wesentlichen 
hindleidens,  und  diese  auch  allgemein  unbestrittene 
Fahlheit  zugestanden,  bleibt  es  unangefochten,  dafs, 
höher  das  faulige  Grundleiden  ausgebil- 

■t  war,  um  so  beständiger  und  um  so  kriti- 
iher  die  Petechien  erschienen. 

4.  Petechialtyphus. 

Febris  pulrida  maligna.     Purpura  maligna. 

Im  Ganzen  war  die  höhere  Steigerung  des  Grund- 
idens  während  dieses  Erkrankens  selten,  und  wurde 
Städten,  deren  Einwohner  nicht  allzugrofser  Noth 
lagen,  kaum  irgendwo  beobachtet,  doch  zeigten  hier 
nd  da  einzelne  Fälle  die  ganze  Natur  des  alten  Pe- 
ch ialfieb  er  s,  wie   dies  nur  irgend  in  früheren 
Ihrhunderten  vorgekommen  ist,  in  Mähren  gewann 
ese  tödlichere  Form  im  December  1771  und  wäh- 
nd  der  folgenden  Monate  sogar  eine  allgemeinere 
lerbreitung.  Beim  ersten  Auftreten  war  dies  Fieber  ge 
ngfügig-.   Von  mäfsigem  Kopfschmerz  befallen  konn- 
tn  die  Kranken  selbst  noch  ihre  Geschäfte  verrich- 
n  und  Speise  geniefsen,  am  dritten  Tage  aber  ward 
«s  Leiden  durch  völlige  Entkräftung  offenbar,  das 
chwanken  des  Pulses  zeigte  ein  gänzliches  Unfer- 
tigen des  Herzens,  die  Erscheinungen  der  Stumpf- 
et stellten  sich  ein,  und  wenn  auch  der  Athem  ru- 
g  blieb,  und  überhaupt  die  Zufälle  in  geringerer  Ali- 
bi eintraten,  als  in  den  minder  gefahrvollen  Formen, 
•  war  doch  aus  der  Auflösung  des  ausströmenden 
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Zustand  des  Blutes,  das  in  eine  dunkele  Jauche  zeiilofs,  bald  (>rJ 
sichtlich,  von  welchem  Feinde  das  Leben  des  Kram 
ken  bedroht  wurde. 

Bestimmt  am  siebenten  oder  neunten  Tage  brfl 
chen  die  Petechien  aus,  mit  rothem  Friesel  untermisch« 
Gesicht  und  Hals  rötheten  sich,  und  am  zwölften  bis 
sechzehnten  Tage  erfolgte  der  Tod  fast  unvermeil 
Leichen-     lieh.   Bei  der  Leichenöffnung  fand  man  das  Herz  weich! 
offaung.     un(j  schlaff^  Jie  Gefäfse  der  Rindensubstanz  des  GS 
hirns  von  Blut  strotzend,  und  dies  zwischen  die  Hirn 
häute  reichlich   ergossen.     Wasserergiefsung  in  die 
Brust  zeigte  sich  bei  einigen,  und  Würmer  in  d 


en 


or- 


Därmen   eben  so   oft  wie  nach  den  milderen  I 
men  1 ). 

Sa  gar,  der  im  Februar  1772  au  diesem  FlecM 
lieber  durch  Ansteckung  lebensgefährlich  erkrankt  wan 
Ungarisches  glaubte  in  ihm  das  ungarische  Fieber  (Amphimc 
Fieher.  rjna  hungarica )  zu  erkennen,  und  belegte  es  mit  diese 
so  oft  gemifsbrauchten  Namen,  irrte  sich  aber  angcij 
scheinlich,  denn  das  ungarische  Fieber  ist  eine  gai 
andere,  deutlich  genug  ausgeprägte  Typhusform,  in 
der  Fleckenausschlag  eine  untergeordnete  Erscheinung-, 
ganz  wesentlich  aber  ein  Leiden  der  Pfortadervcrzwei-- 
gungen  und  der  Unterleibsnerven  war.  Dies  Leidera 
gab  sich  schon  beim  Eintritt  der  Krankheit  durch  evija 
pfindliche  Schmerzen  und  harte  Geschwulst  in  der  Ma-j 
ecneeeend ,  im  weitern  Verlaufe  durch  entscheidend 

ODO  7 

äufserst  schadhafte  Durchfälle  zu  erkennen,  und  b 
den  Leichenöffnungen  durch  die  Spuren  eines  voraus 
gegangenen  gewaltigen  Leberübels,  das  zum  Tli 

wob 

1)  Arand,  S.  102.  —  Schleifs,  der  1758  zwei  Leichen- 
öffnungen gemacht,  hat  Ergiefsungen  im  Gehirn  und  Darmbrand 
als  Wirkungen  des  Faulfiebers  beobachtet.    S.  35. 
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lohl  auf  Entzündung  zurückgeführt  werden  kann,  von 
en  Aerzten  aber  als  höchste  Verderbnifs  und  mifsfar- 
ige  Auflösung  geschildert  wird  1  ). 

Von  diesen  Erscheinungen  zeigte  sich  keine  in 
m  Fleckfieber  von  1771 ,  das  mit  dem  ungarischen 
eher  nur  in  der  hohen  Entwickelung  der  allgemei- 
n  Typhuszufälle,  so  wie  in  den  Spuren  eines  ge- 
altigen  Blutandranges  nach  dem  Kopfe  übereinkam, 
esto  augenscheinlicher  ist  die  Übereinstimmung  un- 
res  Fleckfiebers  mit  dem  alten  Petechialtyphus,  Petechial- 

dafs  Sagar's  Beschreibung  selbst  in  Betreff  der  ^P1"15- 
ufseren  Gelindigkeit  der  Zufälle,  von  Fracastoro  2), 
jelcher  die  Erkrankung  von  1528  beschreibt,  fast 
•örtlich  entlehnt  zu  sein  scheint,  ausgenommen  dafs 
l  dieser  der  Fleckenausschlag  nicht  blofs  am  sieben- 
in, sondern  mit  ziemlicher  Begelmäfsigkeit  schon  am 
erten  Tage  erschien.  Die  kritische  Bedeutung  des 
leckenausschlages  3 )  und  eine  fast  pestartige  Anstek- 
mgskraft  sind  überhaupt  die  wesentlichen  Merkmale 
s  Petechialfiebers,  und  nur  wo  diese  Eigenschaften 
h  vereint  linden,  ist  man  berechtigt,  Faulfieber  der 
euern  Zeit  dieser  Typhusform  zuzuschreiben. 

1)  Man  vergleiche  vorzüglich  Jordan,  der  die  Epidemie 
t  deutschen  Reichsheere,  bei  Comorn  und  Raab,  und  nachher 

Wien  vom  Jahr  1566  beschreibt  (Traet.  I.  C.  19.  p.  219.), 
d  Ruland,  der  dieselbe  Krankheit  vierzig  Jahre  später  in 
hmen  beobachtet  hat,  und  des  Verf.  Artikel:  Hungarica 
ebris  im  encyclopädischen  Wörterbuch  der  medicinischen  Wis- 
nschaften,  Bd.  XVII. 

2)  Morb.  contag.  L.  II.  c.  6.  p.  158. 

3)  Purpura  igilur  est  cutis  citra  tumorem  defoedatio ,  puli- 
im  puneturas  referens,  a  sanguinis  febricilantium  intus  per 
iram  putrilaginosam  vitiati  ebullitione  et  agitatione,  die  decre- 
xio  utplurimum  naturae  opera  emergens.  Coyttar,  L.  I.  c.  6. 
:.  45.  —  Coyttar  beschreibt  die  Epidemie  von  1557,  und  ist 
»erbaupt  einer  der  wichtigsten  Beobachter  des  Petechialtyphus. 
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5.  Ausschlüge. 

Fafst  man  nun,  wie  sich's  bei  einer  -Volkskrank-J 
heit  gebührt,  die  Faulfieber  von  1  770  als  ein! 
Gesammterscheinung  auf,  so  zeigt  es  sich  auf  den  ea 
sten  Blick,  dafs  ihnen  der  Name  des  Petechialt« 
phus  im  Allgemeinen  nicht  zukommt,  sondern  dafs] 
Faulfieber  von  niederem  Gepräge  sich  nur  hier  unffl 
da  bis  zur  Höhe  dieser,  der  Pest  ganz  nah  stehend« 
Krankheit  entwickelten.  Dies  geschah  namentlich  in 
Minden  in  Westphalen,  wo  die  Petechien  zuweilen 
schon  am  vierten  oder  fünften  Tage  'hervorbrach« 
und  einen  tödtlichen  Ausgang  verkündigten  1  ),  im 
Eichsfelde,  wo  selbst  hier  und  da  Drüsengeschwülsti 
in  den  Leisten  hinzutraten  2 ),  in  der  Altmark,  wo  da 
Ansteckung  hier  und  da  wahrhaft  pestartig  wurde  3)j 
in  der  Gegend  von  Magdeburg,  wo  die  Petechien  am] 
sechsten  oder  siebenten  Tage  ausbrachen  4),  und  ohne 
allen  Zweifel  an  allen  Orten,  wo  die  herrschend© 
Krankheit  in  den  Hütten  der  Armuth  durch  unrein 
Luft  höher  gesteigert  wurde.  — 

Aus  eben  diesen  Thatsachen  erklären  sich  die  sehr 
verschiedenen  Ansichten  der  Aerzte  über  die  Bedeu- 
tung des  Fleckenausschlages.  Bei  den  allermeiste« 
Kranken  erschienen  allerdings  Petechien  ' ),  allein 
zu  unbestimmten  Zeiten  und  ohne  das  Fieber  irgend- 
wie zu  entscheiden,  auch  verschwanden  sie  bei  vielen 
Kranken  leicht  nach  gelinden  Abführungen.   Aus  die- 


l)  Opitz,  S.  41.  —  2)  Arand,  S.  6. 

3)  Schobelt,  S.  16.   -  4)  Kcfsler,  S.  143. 

5)  Kefsler  sah  sie  bei  mehr  als  der  Hälfte  der  Kranken, 
sie  mochten  warm  oder  kühl  gehalten  sein.  Weder  Verstopfung 
noch  Durchfall  schienen  ihm  einen  Einfluß  auf  diesen  Ausschlag 
zu  haben.    S.  180. 
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Ilm  Grunde  wurden  sie  last  allgemein  und  mit  Recht 
ir  symptomatisch,  wenn  auch  für  sehr  beständig 
lid  wesentlich  gehalten,  und  der  erwähnten  Meinung 
je  Haen's,  die  an  und  für  sich  und  aufser  dem  Zu- 
mmenhange  ganz  richtig  war,  widersprachen  viele 
Et  Eifer  und  Nachdruck  1 ).   In  -ärztlichen  Angelegen- 
lliten  können  aber  vereinzelte  Beobachtungen  ganz 
lahr,  und  auf  eine  Gesammterscheinung  übertragen 
Jarchaus  falsch  sein.    Hatte  de  Haen  in  Wien  die 
etechien  nur  von  Bettwärme  und  Stubenhitze  hervor- 
btrieben  gesehen,  so  ist  gegen  seine  Beobachtungen 
ichts  einzuwenden,  er  hatte  aber  Unrecht  zu  behaup- 
M  dafs  sie  immer  und  überall  nur  aus  diesen  Ursa- 
len  erfolgen  und  wiederum  hatten  seine  Zeitgenos- 
\n  Unrecht,  wenn  sie  nach  Beseitigung  dieses  Irr- 
lums,  gegen  die  Thatsachen  der  Geschichte,  dem  Flek- 
enausschlage  alle  kritische  Bedeutung  geradehin  ab- 
Drachen. 

Der  Fries elausschlag,  der  entweder  mit  den  Friesel- 
techien  vermischt,  oder  in  der  Minderzahl  der  Fälle 
ir  sich  allein,  im  Ganzen  aber  sehr  häufig  in  unse- 
fer  Volkskrankheit  vorkam,  und  in  ihr  das  rheumati- 
che  Element  darstellte,  war  augenscheinlich  mehr  kri- 
sch, als  jene,  wenn  auch  bei  den  meisten  Kranken 
tne  unzuverlässige,  lästige  und  nur  symptomatische 
rscheinung.  Bei  vielen  zeigte  er  sich  zwischen  dem 
Iften  und  vierzehnten  Tage  oder  dem  neunten 
nd  siebzehnten  3),  bei  manchen  nach  vorgängigen 
iptomatischen  Petechien  deutlich  erleichternd  4 ), 
me  wesentlichen  Unterschied  der  weifsen  und  ro- 


I)  Mertens,  p.  31.  —  2)  Bucholt/,,  S.  20. 

3)  Opitz,  S.  22. 

4)  Fauken,  S.  14.  —  Consbruch  bei  Gesner,  IV. 
65. 
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thcn  Form,  und  die  Behauptung  de  Hacn's,  der  I Vio 
sei  wäre  unter  allen  Umständen  nur  die  Wirkuiii?  eine! 


erhitzenden  Verhaltens,  bewährte  sich  im  Allgemeinen 
als  eben  so  einseitig",  wie  bei  den  Petechien,  dennJ 
oft  genug  beobachtete  man  den  Fricsel  hei  Krankem 
die  noch  gar  keine  Arznei  eingenommen  hatten,  und 
selbst  der  Kälte  ausgesetzt  waren  1 ). 
Nessel-  Ein  rother  Nesselausschlag  brach  bei  vi« 

nusschlag.    len  Kranken  schon  am  dritten  oder  vierten  Tage  ans,- 
und  verschwand  nach  zwei  oder  drei  Tagen  wiederJ 
ohne  den  geringsten  Einflufs  auf  den  Gang-  der  Ki  ;mk- 
heit  zu  äufsern,  oder  mit  dem  später  erscheinende^ 
Friesel  und  Fleckenausschlag  in  Verbindung-  zu  tre 
ten  2).   Bei  anderen  ging-  der  Nessel ausschlag  in  de 
ersten  Zeiträumen  der  Krankheit  deutlich  in  Fries^ 
über  3 ),  oder  zwischen  dem  neunten  und  siebzehnte^ 
Tag-e  hinzutretend  bewirkte  er  eine  hülfreiche  Er 
Scheidung-  4).    Eine  geringfügige  Abweichung  von  dein 

Scharlach-    Nesselausschlage   war   eine    dunkele    Schar  lad 
röthe.      röthe   der  Haut   an   den  Vorderarmen  und  Untc 

schenkein,  auch  wohl  am  Stamm  und  Hals,  die  M 
den  ersten  Tagen  hervorbrechend  sich  nur  langsam 
wieder  verlor,  und  zuweilen  die  bösartigsten  Formen! 
begleitete.  Diese  Erscheinung-  war  jedoch  so  unbel 
ständig  wie  die  meisten  andern  Zufälle  dieses  vielgel 
staltigen  Faulfiebers,  und  hatte  mit  dem  Scharlachfim 
ber  offenbar  nichts  weiter  als  die  Rothe  und  den  iifl 
von  einigen  gegebenen  Namen  gemein  3 ). 

Chronische  Ausschläge  von  unbestimmter  Form, 


1)  Schobelt,  S.  65.  —  Kefslcr,  S.  181.  —  Vorgl.  auch» 
Hannes,  der  den  symptomatischen  Friesel  dieser  Zeil  sein- aus- 
führlich beschreibt. 

2)  Fäuken,  S.  14.  -  3)  Ebendas.  . 

4)  Opitz,  S.  22.  -  5)  Fauken,  S.  14. 


Ansteckung.         ,  itK) 

lohe  als  räudfenartig  und  krätzartig  beschrieben  wer- 
>n,  kamen  nach  der  Genesung  vom  Faulfieber  nicht 
Hon  vor  1  ). 

ß.  Ansteckung?« 

Ganz  so  wie  mit  den  Petechien  verhielt  es  sich 
luiserm  Flecklieber  mit  der  Ansteckung-,  und 
teil  so  getheilt  waren  darüber  die  Meinungen  der 
brzte.    Das  einfache  Faullieber,  das  unter  den  Hän- 
|n  guter  Aerzte  sehr  mild  und  gefahrlos  verlief,  ent- 
ickelte  durchaus  keinen  Ansteckungsstoff,  und  wenn 
I  vielen  Häusern  mehrere  Bewohner  zu  gleicher  Zeit 
iran  erkrankten,  so  war  dies  aus  der  Wirkung  ge- 
einsamer Ursachen  leicht  erklärlich,  auch  kamen  häu- 
l-  e-enue-  Fälle  von  vereinzelten  Erkrankungen  un- 
lr  einer  zahlreichen  Hausgenossenschaft  vor,  die  bei 
lr  entschiedenen   Gewalt  einer  ausgebildeten  Tj- 
»usansteckung  durchaus  unerklärlich  gewesen  wären. 
*hr  gute  Beobachter  2 )   leugneten  daher   die  An- 
ickungskraft  der  Faulfieber  geradehin,  und  mit  vol- 
n  Rechte,   wenn  man  von   ihnen  keinen  weitern 
leberblick,  sondern  nur  einen  Bericht  über  ihre  eige- 
fcn  einseitigen  Erfahrungen  verlangt,  welche  nur  die 
ilderen  Formen  des  Faulfiebers  umfalst  haben.  In 
In  höheren  Formen   des  Petechialtyphus  und  zum 
teil  auch  schon  des  gutartigen  Fleckfiebers  war  da- 
gren   die   Krankheit   entschieden    ansteckend,  und 
le   Angaben    der    Aerzte    hierüber,    welche  diese 
innen  zu  beobachten  Gelegenheit  hatten,  wie  na- 
artlich  von  Sagar  3 Arand  4),  Schobelt  5)," 

1)  Ebend.  S.  I<>  u.  Arand.  —  ■>)  Wie  Langsvert,  p.  48. 
■',)  |».  13.  -  4)  S.  104. 

ö)  S.  16.  IS.    Schon  ein  kurzes  Verweilen  bei  den  Kran« 
Fcrursacble  Kopfweh  und  unbehagliches  G'effrbl. 
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Opitz  Bucholtz  2 )  und  Aaskow  sind  über 
allen  Zweifei  erhaben.  Es  darf  nicht  übersehen  wer- 
den, dafs  die  meisten  dieser  Angaben  von  dem  spä- 
tern  Verlaufe  der  Volkskrankheit  in  den  Jahren  1771 
und  1772  gelten,  wie  es  denn  überhaupt  wahrscheM 
lieh  ist,  dafs  wenn  die  ursprünglichen  Ursachen  derl 
selben  noch  länger  fortgedauert  hätten,  der  aüerbös] 
artigste  Petechialtyphus  sich  über  den  grüfsten  Theil 
von  Europa  verbreitet  haben  würde.  Kleinliche  Furcht 
vor  ansteckenden  Krankheiten  herrschte  hier  und  da 
in  gröfseren  Städten,  und  hier  ganz  besonders  unter, 
den  Vornehmen,  die  bei  jeder  Gelegenheit  für  ihre5 
Lebensgenüsse  ängstlich  besorgt  sind,  namentlich  iuj 
Hannover,  dessen  Bewohner  Zimmermann  von  die« 
ser  Seite  mit  einigen  treffenden  Zügen  geschildert 
hat  3 ).  Uebertreibungen  dieser  Art  rühren  jederzeit 
von  einseitigen,  ja  selbst  von  entschieden  falschen. 
Begriffen  der  Aerzte  über  Volkskrankheiten  her.  und 
von  einem  Mifsbrauche  ihres  Einflusses  auf  ihre  Mite 
bürger.  — 

9.    Gastrisches  Element. 

Wesentlich  war  dieser  Valkskrankheit  eine  ga-i 
strische  Beimischung,  welche  überall  in  sehr  veii 
schiedenen  Abstufungen  beobachtet  worden  ist.  Be- 
dingt durch  die  Beschaffenheit  der  allgemeinen  Ein- 
flüsse, welche  ein  Erkranken  der  Unterleibseingeweide 
nothwendig  herbeiführten,  offenbarte  sie  sich  in  der 
leisesten  Andeutung  als  eine  Magenverderbnifs, 
die  von  unzuträglicher  Nahrung  herzurühren  schien,' 
und  unbeachtet  nicht  selten  in  einen  wahrhaft  fauligen 


I)  S.  .39.  -,;2>  S.  77.  84. 

:))  Windepideroie  bei  Bucholt?:. 
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ILstand  der  Därme  mit  brandiger  Entzündung  über- 
ling  1  ),  höher  entwickelt  aber  durch  grofse  Störun- 
Ln  der  Leberthätigkeit,  Gallenergiefsung,  gelbe 
Hautfarbe,  Erbrechen,  Durchfälle  und  alle  die  vielfäl- 
ILn  Erscheinungen,  die  von  dieser  Seite  her  ange- 
Fgt  werden,  endlich  auch  durch  wuchernde  Erzeugung 
In  Spulwürmern,  die  lange  schon  in  den  Därmen 
Ingenistet,  die  Zufälle  des  Faulfiebers  nicht  wenig  stei- 
terten.  Das  gastrische  Wesen  war  in  der  Krankheit  so 
ef  gewurzelt,  dafs  die  Jahreszeiten,  wie  sonst  immer, 
eine  Wirkung  darauf  äufserten,  und  selbst  mitten  im. 
fVinter  die  offenbaren  Merkmale  von  Gallenfiebern 
ur  fauligen  Zersetzung  sich  hinzugesellten,  wie  nur 
rgend  in  heifsen  Sommern  eine  solche  Verbindung 
orzukommen  pflegt. 

Mit.  der  Dauer  nahm  überall  der  gastrische  ße- 
Landtheil  der  Volkskrankheit  zu,  so  dafs  kundige  Be- 
obachter endlich  das  Bild  wiedererkannten,  welches 
Tissot  von  einer  ähnlichen  Erkrankung  in  Lausanne 
in  Jahre   1765  mit  geübter  Meisterhand  entworfen 
natte  2 ).    Ausleerungen  nach  oben  und  unten  Wul- 
ften von  der  Krankheit  so  unzweideutig  gefordert  3), 
ilafs  Aerzte  der  verschiedensten  Schulen  die  Winke 
tlcr  Natur  'mit  einer  seltenen  Uebereinstimmung  der 
Ansichten  verstanden,  und  eben  dadurch  die  Sterblich- 
keit an  den  Faulfiebern  um  ein  Bedeutendes  verrin- 
gert wurde.    Sehr  oft  waren  mäl'sige  Durchfälle  viel 
Heilsamer  als  die  Hautaüsdünstung,  und  die  Verschlim- 
merung der  Zufälle,  das  Ueberhandnehmen  der  Aus- 


1)  Arand,  S.  23. 

2)  De  Fcbribns  huiosis  otc.  -  Tichy,  bei  Klinkosrh, 
To\.  I.  p.  :i01  »> 

3)  Kefsler,  S;  75.  174. 
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schlage,  wie  überhaupt  die  gröfsere  Bösartigkeit  des 
Fiebers  konnte  ganz  gewöhnlich  einer  ungenügenden 
'Darmabsonderung  oder  einer  Stockung  in  den  PfoJ 
aderverzweigungen  zugeschrieben  werden. 
Spulwürmer.         Die  W u c h  e r u n g  d e r  Spu  1  w ürmer  war  k ei J 
ganz  neues  Erzeugnifs  dieser  Faulfiebcrseuche.  Siä 
kam  als  ein  Bestandteil  grofser  Erkrankungen  im! 
achtzehnten  und  siebzehnten  Jahrhunderte  viel  häufii 
ger  vor,  als  in  neuerer  Zeit,  und  war  jetzt  viclleichj 
geringer  als  in  früheren  Volkskrankheiten.    Sie  kann) 
demnach  (als  die  Fortsetzung  eines  schon  lange  beJ 
standenen  krankhaften  Zustandes  angesehen  werdeni 
der  sich,  wie  dies  seine  Art  ist,  bei  allen  Gelegen! 
heiten  verschiedentlich"  geltend  machte,  und  nimmt  man 
alle  vorliegenden  Thatsachen  zusammen,  so  liegt  es 
am  Tage,  dafs  wie  in  gewissen  Alterszuständen  diel 
Wurmerzeugung  vorwaltend  auftritt,  sie  auch  bei  ganJ 
zen  Völkern   durch  die  Lebensstimmung  der  Unter-I 
leibseingeweide,  welche  nicht  blofs  von  der  Nahrung^ 
sondern  von  epidemischen  Einflüssen  überhaupt  ab-] 
hängt,  begünstigt  werden  kann.     Ganz  nah  unseren 
Zeit  lag  van  den  Bosch 's  Beobachtung  einer  epi*j 
demischen  Wurmerzeugung  in  Holland,  in  den  Jah-j 
ren  1760  —  63,  welche  dieser  umsichtige  Arzt  durch \ 
viele  Fieber  und  Entzündungen  durchgeführt  hat,  un<q 
ähnliche  Wahrnehmungen  deutscher,  französischer  und 
italienischer  Aerzte  früherer  Zeit  geben  in  ihrer  Ge-J 
sammtheit  eine  belehrende  Uebersicht  über  diese  im  I 
neunzehnten  Jahrhundert  offenbar  zurückgetretene  Er-  i 
scheinung.  1 ). 


,  1)  Umfassende  Angaben  darüber  siefie  bei  van  den  Bosch] 
§.  18.  p.  19. 
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In  Ronen  beobachtete  L ep e cq  1770  eine  herr-  %^hc 
Lfende  Gallenkolik,  die  nm  so  mehr  als  eine  Aus- 
Lhsform  der  epidemischen  Unterleibsverstimmung 
trachtet  werden  kann,  als  auch  ein  ähnliches  Lei- 
ii  mit  entzündlichem  Blutandrang  zu  gleicher  Zeit 
:h  häufig  in  Paris  zeigte,  und  mit  andern  Krankhei- 
h  gefährliche  Verbindungen  einging  1  ). 

Noch  viel  bedeutender  war  eine  epidemische  Epidemische 

"      .  Gelbsucht. 

'elbsucht  in  Westphalen,  welche  an  Brüning 
Len  eben  so  scharfsinnigen  als  gelehrten  Beobachter 
lad.  Hervorgerufen  von  den  Einflüssen,  welche  al- 
b  herrschenden  Krankheiten  dieser  Zeit  einen  gastri- 
hen  Anstrich  gaben,  kam  sie  im  Bezirke  der  Stadt 
ss en  erst  im  Jahre  1772  zum  Ausbruch,  und  be- 
ll vornehmlich  die  Kinder  in  so  grofser  Anzahl  und 
it  so  gefahrvollen  Zufällen,  dafs  in  Kurzem  weit  über 
)0  daran  Verstorbene  zu  Grabe  getragen  wurden, 
ad  die  Kunst  der  Aerzte  selbst  unter  den  günstig- 
en Verhältnissen  ohnmächtig  blieb  2). 

Zunächst  waren  im  Sommer  1772  faulige  Gallen- 
iber vorangegangen  3  ),  die  allgemeine  Krankheit  die- 
?r  Jahre,  und  diesen  folgte  im  Herbst  ein  weit  ver- 
leiteter Stickhusten  unter  den  Kindern,  dem  sich 
isbaid  aufser  den  gewöhnlichen  Erschütterungen  des 
Ilagens  heftige  Kolikschmerzen  zugesellten.  Diese 
i  ngen,  b ei  vielen  S  t  a  r  r k  r  ä  m  p  f  e  und  Z  u  c k  u  n  g  c  n 
rvorrufend,  in  Magenkrämpfe  über,  und  erreg- 


j)  Observation»,  Sect.  III.  —  Vergl.  Sallin  und  De- 
ssarlz.  weiter  unten  im  Abschnitte  von  den  Pocken. 
2)  Brüning,  de  Ictcro  spasmodico,  p.  277. 
•'})  Von  dein  Seh  arisch  lieber  des  Jahres  1770  wird  weiter 
\tetl  die  Hede  sein. 
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ten  selbst  anhaltendes  Irr e red en  mit  entsprechenden 
Nervenzufällen  —  ganz  ungewöhnliche  Erscheinungen 
in  önterleihsleiden.  Lungenkrampf  mit  groi'sej 
Angst  und  kleinem,  langsamen  und  aussetzenden  Pulse 
verkündigte  die  Steigerung  des  Leidens,  und  dies  wl 
die  Zeit,  wo  die  G-elbsucht  ohne  Erleichterung  aus- 
brach, wenn  nicht  der  Tod  die  weitere  Entwickelnd 

OB 

der  Krankheit  hemmte.  Nach  überstandenem  Krampf 
anfall  liefs  sie  in  etwas  nach,  nahm  aber  bald  wie  de» 
zu,  und  machte  den  gewöhnlichen  langwierigen  Verlaufl 
zwischendurch  mit  schmerzhafter  Harnbesch  wer  de, 
wahrend  welcher  ein  wässeriger  Harn  tropfenweisl 
abflofs.  Krampfanfälle  kamen  täglich  einige,  und  eil 
deten  immer  mit  reichlichem  Schweifs  und  HarnflufsJ 
Milde  Behandlung  war  allein  hülfreich,  wie  hundert 
Jahre  früher  (1670  —  72)  Sydenham  sie  in  einerj 
ähnlichen  herrschenden  Gelbsucht  angeordnet  hatte,] 
der  ganze  Vorrath  schwerfälliger  Arzneien  dagegen, 
mit  denen  die  Aerzte  von  jeher  diese  Art  Krankhei-j 
ten  kurzsichtig  und  ohne  Keuntnifs  tief  verborgener 
Lebensregungen  bestürmt  haben,  war  'durchweg  im-' 
wirksam  und  verderblich. 

Brüning  bezeichnete  diese  fieberlose,  mit  keiner 
Entzündung  verbundene  Gelbsucht  als  eine  krampf- 
hafte, und  vermuthete  eine  solche  Zusammenziehung 
des  Gallenganges,  die  auch  in  den  Anfällen  ohne  Zwei- 
fel stattgefunden  hat,  allein  man  sieht,  das  Uebel  hatte 
tiefere  Wurzeln,  und  schwerlich  möchte  man  ihm  aus 
älterer  oder  neuerer  Zeit  entsprechende  Beispiele  zur 
Seite  setzen  können,  in  denen  alle  drei  Hauptgebiete 
des  Nervensystems  gewaltsamer  und  in  grölserer  Aus- 
dehnung ergriffen  gewesen  wären.  Die  Verbindung 
dieser  Gelbsucht  mit  den  Volkskrankhcit.cn  der  vori- 
gen Jahre  liegt  am  Tage,  und  somit  erhalten  wir  auch 
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.irch.sic  eine  ergänzende  Andeutung  der  krankhaften 
Lbensreffungen  dieser  denkwürdigen  Zeit  1 ). 


ei 


18.   Hatarrlialiscltes  und  rheumatisches 
Element.  Friesel. 

Das  katarrhalische  und  rheumatische  Ele- 
nt  trat  ferner  in  den  Faulfiebern  von  1770  eben 
i  deutlich  hervor,  .wie  in  anderen  Seuchen  dieser 
j-t.  Ein  katarrhalisches  Leiden  der  Lungenschleim-  Lungen- 
tüt  war  als  Vorläufer  wie  als  Begleiter  der  Krank- 
jeit  so  häufig-,  das  in  vielen  Gegenden  mehr  von  bös- 
rtigen  Flufs fiebern  (Febris  catafrhalis  putrida), 
Jls  von  reinen  oder  gastrischen  Faulfiebern  die  Rede 
yar  2),  auch  kamen  neben  den  Faulfiebern  Katarrhe, 
nd  hier  und  da  unter  den  Kindern  Keuchhusten  sehr  Keuchhusten, 
läufig  vor,  die  unter  ungünstigen  Umständen  in  Faul- 
teber  über°in°-en  3 ).    Lungen-  und  Brustfellentzün-  Lungen- 

°  i     i     i  i-  i     ist      i  entzündung. 

hingen,  die  der  Krankheit  eine  bedenkliche  Wendung 
;aben  4 )  und  durch  Leichenöffnungen  dargethan  wor- 
Jlen  sind,  entwickelten  sich  sehr  oft  aus  anfänglichen 
I  Katarrhen  5 ),  nicht  minder  kann  auch  der  Friesel  als 
;in  rheumatischer  Bestandteil  der  Faulfieber  betrach- 
tet werden,  der  sich  durch  die  ganze  Seuche  hindurch- 
zog-, und  aufserdem  durch  die  Häufigkeit  der  Flüsse 
tn  den  verschiedenartigsten  Formen  augenscheinlich 
«ngedeutet  wurde  6 ). 

Der  Friesel  blieb  indessen  nicht  überall  dem  Idiopathische 
Faulfieber  untergeordnet,   sondern  trat  hier  und  da  {jsS^J? 
»elbstständig,  ohne  irgend  eine  andere  fremdartige  Bei- 


1)  Brifhing,  a.  a.  O.  p.  90. 

2)  Mertens,  p.  1.  —  Bucholts.  —  o)  Ar  and,  S.  25. 
4)  Kci'sler,  S.  67.  —  S)  Schobelt,  S.  26.  33. 

6)  Kcfsler.  S.  10. 
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mischung  auf,  als  die  ihm  von  der  allgemeinen  Le- 
bensstimmung'  dieser  Zeit  mitgetheilte.  Dies  geschl 
vornehmlieh  in  Mähren,  vom  Frühjahr  bis  in  den  Spät- 
herbst 1771,  wo  die  Krankheit  ganz  so  verlief,  wie  sie 
schon  von  den  älteren  deutschen  Beobachtern  beschril 
ben  worden  ist,  Gliederreifsen ,  Druck  auf  der  Brul 
mit  Beängstigung-  verursachte,  und  abgesehen  von  dem 
reichlichen  Abgange  von  Spulwürmern,  der  in  den 
meisten  fieberhaften  Leiden  durch  ganz  Europa  auffiel 
durchweg  so  einfach  blieb,  dafs  nicht  einmal  das  Ge- 
hirn bedeutend  ergriffen  wurde,  und  die  Abwesenheil 
selbst  der  gastrischen  Zufälle  jeden  Verdacht  einel 
fremdartigen  Ursprunges  des  Fries  elausschlages  bei 
seitigte  1 ). 

In  Frankreich,        Noch  viel  deutlicher  erschien  diese  Ausschlags^ 
krankheit  in  Frankreich,  ihrem  Vaterlande,  wo  sie  noeffl 
bis  in  die  neueste  Zeit  nicht  aufgehört  hat,  in  ihren 
ungetrübtesten  Formen  grofse  Verheerungen  zu  mal 
eben.     In  Louviers,   einer  gewerbreichen  Stadt  der1 
Normandie,  hatte  sie  schon  seit  einigen  Jahren  g« 
herrscht,  wurde  aber  1770  entschieden  bösartiger,  so 
dafs  sie  vom  Januar  bis  zum  September  nicht  weni- 
ger als  200  Kranke  wegraffte.    Sie  verband  sich  hier 
je  länger  je  mehr  mit  gefahrvollen  Zufällen,  Petechien 
traten  hinzu,  die  Ansteckungskraft  steigerte  sich,  midi 
der  zunehmenden  Niederlage  der  Einwohner  war  durch 
die   ärztliche  Kunst  und  die  besten  Mafsreceln  derH 
Menschenfreundlichkeit  kaum  Einhalt  zu  thun.  Es 
winde  in  Louviers  ein  entgegengesetztes  Verhältnis 
des  Frieseis  zum  Faullieber  offenbar,  als  im  übrigen 
Frankreich  und  ganz  Europa,  denn  während  sonst  al- 
ler  Orten  das  Faulfieber  den  Friesel  sich  unterordnete] 


I)  Sagar  nennt  die  Krankheil  Miliaris  venuinosa, 
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herrschte  hier  der  Friesel  das  Faulfteber  so  voll- 
mmen]  dafs  er  bis  zum  Ende  des  Erkrankens  in 
iner  Rücksieht  seine  Selbstständigkeit  aufgab. 

Das  Bild  dieser  grofsen  Krankheit  unterscheidet  BMjto 
h  nicht  wesentlich  von  dem  in  älterer  und  neuerer 
it  von  französischen  Aerzten  entworfenen,  und  mufs 
r  Vergleichung  wegen  hier  eine  Stelle  finden.  Ein 
lehrtägiges  Unwohlsein  mit  auffallender  Müdigkeit 
^kündigte  das  Herannahen  des  Uebels.   Bei  der  Min-  Anfang, 
brzahl  der  Kranken  zeigte  sich  hierauf  ein  regelmä- 
iges  dreitägig  es  Wechselfieber,  das  nach  einem 
der  mehreren  Anfällen  in  das  anhaltende  Frieselfie- 
kr  überging;  bei  den  meisten  trat  dies  indessen  so- 
eich  mit  Schüttelfrost  ein,  Kopfweh  und  ziehende 
liederschmerzen  gesellten  sich  hinzu,  Angst  und  ße- 
emmung  deuteten  auf  den  noch  verborgenen  Feind,  _ 
ad  viele  Erkrankende  erbrachen  mit  schmerzhaftem 
eiz  in  der  Magengegend  scharfe  grüne  Galle,  auch 
igte  sich  bei  einigen  eine  nicht  geringe  Entzündung 
er  Mandeln  mit  ganz  oberflächlichen  Brandschorfen,  Brandige 

•  ^  Tv-  Bräune. 

e  in  dem  Gange  der  Krankheit  nichts  änderten.  Die 
unge  verrieth  nichts  Gastrisches,  der  Durst  war  gc- 
ng,  und  die  Veränderungen  des  Herzschlages  stimm- 
en zu  dem  sonstigen  Anschein  von  Gelindigkeit.  Des 
bends  verschlimmerte  sich  das  Fieber,  jedesmal  mit 
röstein  oder  selbst  merklicher  Kälte  der  Glieder  und 
rockenheit  der  Haut. 

So  verlief  die  Krankheit  bis  zum  vierten  Tage,  Zunahme, 
•och  starben  einige  noch  bevor  es  weiter  kam,  oder  ir- 
end  ein  Ausschlag  sich  zeigte,  schon  nach  sechsund- 
reifsig  Stunden.  Von  da  an  bis  zum  siebenten  Tag 
rat  eine  merkliche  Steigerung  ein,  der  Puls  wurde 
hehr  krampfhaft  und  die  Hitze  der  Haut  brennender, 
las  Gliederreilsen  und  die  Nierenschmerzen,  die  sich 
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schon  zu  Alifang-  fühlbar  gemacht  hatten,  heftiger,  dJ 
Durst  nahm  zu,  und  örtliche  Schweifs c  zu  Ende  (ler 
Anfälle  gingen  einem  empfindlichen  Brennen  im  l» 
terleibe  voraus.  Diesem  lästigen  Gefühle  folgten  hei 
einigen  gallige  Durchfälle  mit  Entleerung  von  Spul- 
würmern, die  zuweilen  auch  ausgebrochen  wurde« 
Schwerhörigkeit,  die  sich  gegen  den  siebenten  Tag« 
einstellte,  und  bis  zur  Entscheidung  fortdauerte,  sM 
von  so  günstiger  Vorbedeutung  wie  in  Nervenfiebern,; 
um  diese  Zeit  aber  und  bis  zum  dreizehnten  Tage] 
Petechien,  selten  früher,  brachen  über  den  ganzen  Körper  P  es 
techien  von  rother  bis  selbst  zur  schwarzen  Färbung« 
aus,  denen  bei  einigen  schon  am  fünften  Tage  der 
Krankheit  ein  vereinzelter  papulöser,  masernähnlichen 
Ausschlag  vorausgegangen  war.  Hatten  die  Petechien! 
ohne  den  Gang  des  Fiebers  merklich  zu  ändern,  einige] 
Tage  gestanden,  so  erfolgte  ein  weiiser  oder  rotlierj 
Friesel-  öder  auch  untermischter  Fneselausbruch ,  und  die  P« 
ausbrucli  techien,  die  fast  bei  keinem  Kranken  fehlten,  vej 
schwanden. 

Mit  dem  Friesel  kam  beschwerlicher  Husten,  und 
die  zunehmenden  Schweifse  verbreiteten  den  ihnen' 
Höhe  der    eigenthümlicheii  sauren,  fauligen  Geruch.   Die  Krank- 
Kiankheit.  entwickelte  sich  nun  in  ihrer  ganzen  Bösartigkeit:: 

Das  Gesicht  schwoll  an,  die  Augen  rötheten  sich  uudj 
thränten,  die  Kranken  verfielen  in  Rasereien,  der  Durst 
nach  säuerlichem  Getränk  war  nicht  zu  löschen,  diel 
Hypochondrien  fielen  zusammen,   und  während  diel 
dunkelrothe  oder  braune  und  schwarze  Zunge  trok- 
ken  zusammenschrumpfte,  erfolgten  äufserst  schadhafte, 
selbst  schwarze  Durchfälle,  oder  blieben  die  Kranken 
verstopft,  so  schwoll  der  Unterleib  bei  schmerzhafte!*] 
Stuhlgang  trommelartig  auf,  oder  fiel  mit  noch  schlim- 
merer Vorbedeutung  völlig  zusammen.   —  So  odet 
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ers  blieb  die  Haut  heifs  und  trocken,  dunkeler, 
Riechender  Harn  Hofs  in  ganz  geringer  Menge, 
ckungen  und  Schluchzen  traten  hinzu,  mit  qualvoll 
h  Husten  abwechselnd,  Entzündung  im  Unterleibc, 
der  Brust  und  in  der  Hirnhöhle  gab  sich  immer 
ertlicher  zu  erkennen,  bei  vielen  wurden  grofse  Haut- 
chen brandig,  während  der  Ausschlag  unverändert 
|nd,  und  so  erfolgte  der  Tod  zwischen  dem  neun-  Tod 
h  und  vierzehnten  Tage,  wenn  grofse  Zufälle  nicht 
hon  früher  dem  Leben  ein  Ziel  gesetzt  hatten. 

Eine  günstige  Entscheidung  brachte  am  meisten  Entscheidung, 
i  klebriger  stinkender  Schweifs  am  vierzehn- 
a  Tage,  jedoch  nur  bei  denen,  die  ein  mäfsiger 
urchfall  von  Anfang  an  vor  den  bösartigen  Zufällen 
'wahrt  hatte.    Der  Stuhlgang  blieb  noch  grün  und 
•eiartig,    der  Harn  liefs   einen  weifsen  Bodensatz 
üen,  die  Mundhöhle  bedeckte  sich  bei  vielen  mit 
hwämmchen  —  ein  Zeichen  tieferen  Darmleidens  — 
id  wie  bei  manchen  zu  Anfang  Schlundentzün-  Schlünd- 
en g'  sich  gezeigt  hatte,  so  erfolgte  sie  auch  jetzt,  enU,,ndun8- 
lt  leichtem  Uebergang  in  Eiterung,  als  Vorzeichen 
%r  Genesung.    Die  Frieseibläschen  bekamen  in  die- 
|r  Zeit  eine  reinere  Farbe,  vertrockneten  und  fielen 
uppenartig  ab,  indem   die  Besserung  untrügliche 
rtschritte  machte. 

Als  im  October  1770  die  Frieselseuche  in  Lou- 
srs  am  höchsten  gestiegen  war,  sah  man  zwischen 
m  vierzehnten  und  zwanzigsten  Tage  bei  nicht  we- 
■en  Kranken  Leistenbeulen,  wie  in  der  Pest  ent-  BuBonen. 
:hen,  und  die  Speicheldrüsen  entzündlich  aufschwel- 
Im.  Selten  und  schwer  gingen  diese  Geschwülste  in 
terung  über,  am  meisten  verhärteten  sie,  und  zer- 
eilten sich  langsam  erst  nach  der  Genesung. 

Magen-  und  Darmbrand,  grofse  Anhäufung  von  Leichen- 


öffnung. 
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Spulwürmern,  Spuren  von  Lungen-  und  Hirnenlzüjk 
dung-,  dunkele  Färbung  der  Leber  und  des  Bluter 
,  Anhäufung  desselben  im  Kopfe,  selbst  auch  Vereitfl 
rung  des  Gehirns  und  der  Leber  waren  die  Ergebnis^ 
zahlreicher  Leichenöffnungen,  welche  die  Aerzte  vM 
gewohnter  Umsicht  und  Sorgfalt  vornahmen  1  ). 
Fricsel  in  Nicht  weniger  als  in  Frankreich  machte  auch  in 

Picmont.  Piemont  der  seit  1715  dort  einheimische  Friesel  sefl 
nen  Einflufs  auf  das  herrschende  Faulfieber  gelten« 
wenn  er  auch  freilich  im  Zusammentreffen  mit  ihm 
einen  Theil  seiner  Selbstständigkeit  verlor,  so  dais  er 
nur  in  unvollkommener  Form  zu  Stande  kam.  Dm 
Faulfieber  begann  wie  überall  mit  gastrischen  Ersehe« 
nungen,  besonders  Gallenerbrechen  und  Durchfällen! 
reichlicher  Abgang  von  Spulwürmern  erfolgte  später. 
Gleich  zu  Anfang  aber  röthete  sich  die  Haut  gleich- 
förmig über  den  ganzen  Körper,  und  alsbald  kam  einJ 
unzählbare  Menge  kleiner  Pusteln  zum  Vorschein,  wel- 
che die  Oberfläche  rauh  und  scharf  anzufühlen  niaclfej 
ten.  Bei  einigen  erreichten  diese  Pusteln  den  Uml 
fang  von  Masernflecken,  bei  anderen  bildeten  sie  sifl 
bis  zur  rothen  Frieselform  aus,  bei  noch  anderen  be- 
merkte man  nur  kleine,  kaum  sichtbare  Punkte.  Der, 
Ausschlag  verging-  bei  gutem  Verlauf  in  fünf  bis  sechs 
Tagen,  ohne  Schweifs,  und  bei  allen  fiel  die  Ober- 
haut nach  heftigem  Jucken  wie  Kleie  ab.  —  Einiges] 
Halsweh,  das  aber  auch  bei  reinem  Friesel  sehr  ge- 
wöhnlich ist,  hätte,  zusammengehalten  mit  der  anfängt 
liehen  Rothe,  die  Annahme  von  Scharlachfieber  be-* 
gründen  können,  allein  auch  die  Hautröthc  kommt  im« 
Friesel  häufig  vor,  und  die  Art  der  Abschuppung  ivi«' 

das 


1)  Lepecq,  Obscrvations,  Scct.  III.  Epid.  de  Louvicrs. 
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s  Fehlen  der  Wassersucht  war  dagegen.  Der  Puls 
r  durchgängig  schwach  und  weich,  dennoch  aber 
;  Krankheit  bei  guter  Behandlung  nicht  gefährlich, 
dafs  nur  wenige  daran  starben.  Sie  war  entschie- 
n  ansteckend,  herrschte  aber  nur  vom  October  1770 
;  zum  März  1771. 

Man  kann  dies  Ausschlagsfieber  in  der  That  nur 
n  .entarteten  Formen  beizählen,  die  vereinzelt  und 
n  vorübergehendem  Dasein  keiner  bekannten  Aus- 
hlagsform  ganz  entsprechen,  doch  steht  es  dem  Frie- 
L  der  sich  um  diese  Zeit  in  Piemont  auch  in  die 
Bisten  anderen  Krankheiten  einmischte,  offenbar  am 
'chsten,  und  gehört  ohne  allen  Zweifel  zu  der  gro- 
►n  Faulfiebergruppe  von  1770  1).  ', 

Die  Zeit  des  Frieselausbruches  ist  in  den  Pi-  Andere 

I^ricsclscuclicn 

irdschen  Schweifsfieberseuchen2)  im  Allgemeinen  in  Frankreich, 
irschieden,  ohne  dafs  die  Krankheit  in  ihrem  Wesen 
■end  eine  Veränderung-  erleidet.    In  der  von  Lou- 
ars,  der  sich  noch  andere,  fast  gleichzeitige  in  St. 
lentin  im  Aisne -Departement,  1769,  in  Montargis, 
Lohet-,  1771,  und  in  Hardivilliers  im  Oise-De- 
rtement,  1772,  anschliefsen  3 ),  wurde  sie  durch  die 
ilige  Beimischung  um  einige  Tage  hinausgeschoben, 
e  denn  hier  zuvörderst  die  Petechien  dem  Friesel 
e  Herrschaft  streitig  machten,  und  hierdurch  der  Ver- 
if  in  etwas  verändert  werden  mufste,  während  in 
n  einfacheren  Frieselseuchen,  in  denen  das  rheuma- 
iche  Wesen   ohne  fremdartige  Beimischung-  ausge- 
ägt  ist,  der  erste  Ausbruch  des  Frieseis  schon  am 
litten  oder  vierten  Tage  erfolgt. 


1)  Damilano,  §,  104. 

2)  Suettc  des  Picards  ist,  der  gebräuchlichste  Name  für  den 
>pathischcn  Friesel  in  Frankreich. 

3)  Ray  er,  p.  466. 
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Geschichtliche  Die  Geschichte  der  < i 1 1 1 (>]»<'  von  Krankheiten,  die 
\n  eutungen.  sc||JS(s|;lll(|j„(.n  Ii, »herhalten  Friesel   als  nah 

verwandt  anscjiliel'scn ,  ist  reich  an  wichtigen  ThatsM 
chen,  welche  dadurch  nicht  weniger  bedeutsam  Für 
die  Lehre  von  den  Volkskrankheitcn  werden,  dafs  in 
ihrer  Aufeinanderfolge  sich  andere  Verhältnisse  offfl 
hart  haben,  als  in  der  Entwickelung-  der  ineisten  übri- 
gen Seuchen.    Es  traten  liier  nicht  vorhandene  gB 
ringe re  Elemente  zusammen,  welche  durch  allmäbJ 
liehe  Steigerung  zu  einer  grofsen,  andere  beherrschen 
den  Volkskrankheit  sich  ausbildeten,  wie  dies  meh£ 
oder  weniger  bei  den  übrigen  Seuchen  geschehen  ifl 
sondern  unvermuthet  und  mit  einem  Schlage  brafl 
die  gewa ltigste  Form  des  rheumatischen  Schweif« 
fiebers  herein,  welche  sich  jemals  geltend  gemacht» 
hat.    Dies  geschah  im  Jahr  1485  in  England.  Vom 
da  an  blieb  der  englische  Schweifs  der  Schrecken  dem 
nordeuropäischen  Völker,  jedoch  nur  in  dem  kurze» 
Zeiträume  von  66  Jahren,  und  nur  in  fünf  grofsqi 
Erkrankungen,  welche  durch  beträchtliche  Zwischen 
zeiten  von  einander  getrennt  waren,  und  in  Keinem 
äufsern  Zusammenhange  standen.  —  Von- 5  551,  deii» 
Jahre    der   letzten  Schweifsfieberseuche   in  England, 
verging   ein   ganzes  Jahrhundert  bis  zum  Ausbruch, 
des  Frieselfieb  eis  in  Deutschland,  welches  nißf 
mals  eine  so  hohe  Stufe  der  Ausbildung  erreicht  hat, 
wie  die  Frieselscuchen  in  Piemont  und  der  Picard- 
schc  Schweifs  in  Frankreich.    Diese  traten  zuerst  im 
Jahr  "1715   hervor,   und  stehen  ihrerseits  wiederum 
in  keinem  äufsern  Zusammenhange  mit  den  Frieseler- 
krankungen  in  Deutschland,  und  noch  bis  auf  diesen' 
Tag  suchen  sie,  ,ab  und  zu  wiederkehrend,  die  Be- 
wohner beträchtlicher  Länderstriche  heim,   ohne  von 
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cinl   einer  andern  Krankheit  überwältigt  zu  wer- 

Es  ergiebt  sieb  aus  unserer  Darstellung,  dafs  dies 
|«ht  einmal  den  weit  und  breit  herrschenden  Faul- 
)ern  möglich  wurde ,  sondern  dafs  diese  nur  einen 
Lergeordneten  Antheil  an  der  Frieselseuche  in  Frank- 
Ich  im  Jahr  1770  gewinnen  konnten. 


VII. 

Ueb  ersieht. 


ach  dieser  Fülle  von  Thatsachen  wird  es  nothwen- 
,  die  Verbreitung  der  Faulfieber  vom  fern- 
n  Osten  bis  in  die  undurchdringlichen  Wälder  von 
brd- Amerika  übersichtlich  darzustellen,  und  hiernach 
Abstufungen  des  Leidens  nach  Zeit  und  Ort  an- 
laulich  zu  machen. 

In  Moskau  und  den  weiten  Länderstrecken  um- 
|r  herrschten  die  Faulfieber  schon  von  1767  fast  un- 
terbrochen fort  bis  zum  Ausbruch  der  Pest  im  Jahr 
70.  In  dem  kalten  Winter  von  1767  zu  1768  wa- 
ti  sie  so  allgemein  verbreitet,  dafs  keine  entzündliche 
ankheit  aufkam.  Die  Form  der  fauligen  Ka- 
rrhalfieber  (Febres  catarrhales  putridae)  mit  of- 
lbarem  Lungenleiden  waltete  vor,   sie  traten  mit 


Rufgland. 


1 )  S.  des  Verf.  englischen  Schweifs. 
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einem  entzündlichen  Zeitraum  ein  und  in  ihrem  Ver^ 
lauf  erkrankte  die  Darmschleimhaut,  wie  dies  bei  den 
Leichenöffnungen  durch  zahllose  Aphthen  offenban 
wurde.  Es  erschienen  Petechien  und  Friescl,  jedocH 
nur  symptomatisch;  Aerzte,  welche  diese  Ausschlage 
für  entscheidend  hielten,  und  sie  nach  der  üblichen 
Weise  durch  Hitze  hervortrieben,  stifteten  grofses  Uni 
heil.  Aderlässe  im  Sinne  der  Wiener  Schule,  aucH 
ganz  zu  Anfang,  wurden  verderblich.  Dagegen  be- 
währten sich  durchweg  Brechmittel  im  Beginn  den 
Krankheit  und  sanfte  Abführungen,  am  meistern 
Brechwurzel  und  Rhabarber.  Im  Mai  war  die  Herr- 
schaft dieser  Fieber  zu  Ende,  sie  kamen  fortan  nun 
noch  einzeln  vor,  dann  traten  1769  faulige  Gall 
lenfieber  (Febres  putridae  biliosae)  ohne  entzünde 
liehen  Zeitraum  an  ihre  Stelle,  mit  Trägheit  des  Uril 
terleibs,  Aphthenausschlag  auf  der  Darmschleimhalira 
Friesel  und  Petechien,  durchaus  so,  wie  sie  im  folgen«] 
den  Jahre  in  Mitteleuropa  vorherrschten.  Die  Neia 
venzufälle  vermehrten  sich  gegen  den  Winter,  bis  im 
den  Mai  1770  (Febres  putridae  nervosae),  der  die-] 
sen  Fiebern  ein  Ziel  setzte.  Ein  masernähnlicher  Aus*] 
schlag;  kam  zwischen  den  Petechien  vor,  und  wederl 
Friesel  noch  Aphthen  blieben  aus  l).  Im  Herbst  wur- 
den die  Faulfieber  wieder  sehr  allgemein,  doch  macht« 
die  Pest  ihrer  Herrschaft  ein  Ende,  so  dafs,  wenn  jetzfl 
irgend  jemand  an  einem  Faulfiebcr  erkrankte,  die  Zu-' 
fälle  der  Pest  über  kurz  oder  lang  hinzutraten  2). 
Moldau.  Dasselbe  geschah  in  der  Moldau  ein  Jahr  zu- 

Wallachei.   

Türkei.  s 

1)  Mertens,  Pars  I.  c.  1—3. 

2)  Orräus,  p.  66.  XI.  —  Ein  sehr  bösartiges  Gefäng-j 
nifsfieber  in  Moskau  im  Jahr  1773,  war  örtlichen  Ursprungs, 
und  stand  mit  diesen  Seuchen  in  keinem  weitein  Zusammenhang, 
als  dafs  es  die  Typhusform  des  Zeitalters  annahm. 
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or,  wo  bis  dahin  unter  den  Russen  Wechsellieber, 
aulfieber  *■),  Durchfälle  und  Ruhren  geherrscht  hat- 
cn,  und  so  ist  mit  Grund  anzunehmen,  dafs  auch  in 
er  Türkei,  der  Wallachei,  der  Moldau  und 
anz  Rufsland  keine  anderen  fieberhaften  Krank- 
eiten  als  Faulfieber  vorwalteten. 

Von  Polen  läfst  sich  ein  entsprechender  Zustand  Polen, 
her  voraussetzen,  als  bei  der  Zerrüttung  des  Landes 
inise  Belehrung;  darüber  von  den  Aerzten  erwarten, 
«dessen  war  es  bekannt,  dafs  unter  den  Conföderir- 
en  ansteckende  Fieber  herrschten,  die  mit  Kopfschmerz 
egannen,  und  es  ist  nicht  zu  bezweifeln,  dafs  sie 
•hen  so  geartet  waren,  wie  überall  2).  Um  Thorn 
thete  eine  katarrhalische  Faulfieberseuche 
meisten  unter  den  Bauern  und  Juden  3),  wahr- 
cheinlich  aber  ist  im  ganzen  Lande  kein  Dorf  von 
hr  verschont  geblieben. 

In  Ungarn  gingen  den  Faulfiebern  1770  über-  Ungarn. 
1 11  Wechselfieb er  voraus,  Scharlach,  Katarrhe 
nd  Lungenentzündungen  traten  im  Winter  da- 
wischen,  die  heftigsten  Brennfieber  mit  Petechien, 
ilie  in  wenigen  Tagen  tödteten,  folgten  -  im  Sommer 
771,  Faulfieber  mit  Friesel  und  Petechien  herrsch- 
en vor,  und  mitten  in  dieser  Seuche  zeigte  sich  häu- 
fig und  mörderisch  der  furchtbare  Hemitritaeus  4). 
»lan  berichtete  sogar  von  einem  Scharbockfieber  Scharbock- 
ifa Zemliner  Comitat,  das  anfänglich  für  die  Pest  ge- 
halten, selbst  noch  verderblicher  als  diese  wüthete, 
o  dafs  kaum  der  zwanzigste  Kranke  am  Leben  blieb. 


1)  Dolst,  §.  1.  p.  7. 

2)  Berlin.  Nachrichten,  1770.  Nr.  35.  22.  März.  S.  187. 

3)  Ebendas.  1771.  Nr.  70.  11.  Juni.  S.  338. 

4)  Kirchvogl,  p.  5.,  7.,  35.,  36. 
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Die  Zähne  iielen  aus,  und  der  Braüd  zerstörte  ganl 
Glieder,  so  dafs  auch  die  Genesenden  nur  mit  \  M 
stümmelungen  davonkamen  1  ).  D*e  dortigen  Aerzte 
schrieben  diese  Krankheit,  die  dem  gleichzeitigen  Mil 
terkornbrandc  in  Frankreich  fern  steht,  dem  übenJ 
fsigen  Genufs  von  Fischen  und  grofser  LuftverderM 
nifs  in  Folge  unerhörter  Ueberschwemmungen  zu. 
Oesterreich.  Oesterreich  wurde  von  den  Faulfiebern  weniJ 

ger  heimgesucht,  als  B  ö  h  m  e  n  und  M  ä  h  r  e  n,  wo  obn  1 
die  väterliche  Fürsorge  Kaiser  Joseph's,  der  atJ 
Ungarn  grofse  Zufuhren  herbeischaffen  liefs,  der  Hu  J 
gertod  noch  viel  mehr  als  ohnehin  schon  gewüthet 
haben  würde.  Indessen  herrschten  die  Faulfieber  in 
den  fruchtbarsten  Gauen,  und  selbst  in  Wien  voffl 
1771  bis  1773  in  den  bösartigsten  Formen,  die  sicM 
von  den  in  Mähren  und  Böhmen  beobachteten  nichti 
wesentlich  unterschieden.     Wechselfieber  einoen 

o     Ö  j 

ihnen  voraus  und  kamen  gleichzeitig  vor,  und  Schar-] 
|ach  trat  wie  in  Ungarn  häufig  dazwischen  '-').  Viele 
setzten  bei  den  Faulfiebern  örtlicher  Schmerzen  we^en.1 

ö 

Entzündungen  voraus,  Aderlässe  ab  e r  w  a  r  e  n  e  n  V- 
schieden  nachtheilig,  so  wenig  auch  de  Haeol 
in  ihrem  Gebrauch  sich  von  der  allgemeinen  Erfah- 
rung irre  machen  liefs  3 ).    Für  zweckmäfsige  BehandJ 
lung  mit  Brechmitteln  und  sanften  Abführungen  war 
die  Krankheit  sehr  empfänglich,  und  gute  Aerzte  konn- 
ten damit  wie  überall  die  Sterblichkeit  nicht  wenig 
vermindern  *). 


1)  Taube,  §.  37.  S.  70. 

2)  Faukcn.  —  Quarin,  p.  247. 

3)  Ratio  medendi  conlin.  T.  I.  p.  151..  wo  einige  Krad 
kengeschichten. 

1)  Fauken  verlor  von  150  Erwachsenen  im  St.  Marcus* 
Hospital  8,  und  von  '272  Kindern"*  im  Waisenhause  nur  2.  Er 
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Am    meisten    Aviirheten  die  Faulfieber  in  Mäh- 
Jen  ?  ),  Böhme n  *)  und  im  Eichsfcld  3),  ™  al~ 
I  s  Elend  einer  Hungersnoth  über  die  Einwohner  her- 
Librach  und  seibst  Bub o  n e n  zur  Krankheit  sich  hin- 
Lgesellten  —  weniger  in  der  Mark  4),  Schlesien, 
Bommern  und  Preufsen,  wo  die  Nässe  nicht  leicht 
inen  völligen  Mifswachs  herbeiführt,  die  Theuerung 
ber  durch  die  Aufspeicherung  von  Getreide  zum  dro- 
henden polnischen  Kriege  begünstigt  wurde.   Im  We- 
ren  der  Elbe  aber,  in  der  Alt.mark,  dem  Magde- 
ureischen,  Sachsen  und  Thüringen  machten 
ie  Faulfieber  gröfsere  Verheerungen,  und  strichweise 
Mitteten  sie  selbst  nicht  weniger,  als  in  Böhmen  und 
|em  Eichsfeld. 

In  der  Altmark  waren  die  Krankheiten  im  All- 
temeinen  so  geartet  und  in  ihren  Formen  eben  so  zu- 
Bmmengestellt  wie  in  Ungarn  und  Oesterreich, 
lan  sah  1770  reine  Wechsel-  und  Gallenfi eb er, 
ie  im  folgenden  Jahre  in  sehr  heftige  Faulfieber 
Ibereingen,  Pocken,  Masern,  Scharlach,  Nes- 
eis u cht  traten  dazwischen,  Keuchhusten  war  sehr 
llgemein,   und  bösartige  Wechselfieber,   selbst  das 
laibdreitägige,  fehlten  nicht  auf  der  Höhe  der  Erkran- 
iimg  ? ). 

Im  Magdeburgischen  begann  die  Erkrankung 
770  mit  gastrischen  und  rheumatischen  Zuständen, 
ach  Wclrai  Lungenentzündungen  häufig.    Ihre  Höhe 


Mähren. 
Böhmen. 
Eichsl'eld. 


Altmaik, 


Magdeburg. 


elbst  litt  am  Faulfieber  und  wurde  von  Slörck  hergestellt, 
jährend  dieser  Zeit  vertrat  ihn  Rechbcrger  im  Waisenhause 
tnd  verlor  von  .'J()0  kranken  Kindern  keius. 
I  i  S agar,  Historia. 

■2.)  I.angsverl.  -  Tiehy  l>ei  Klinkoscli,  T.  I.  |».  301 
3)  Ar.aud  und  Jagoinnu  n.  —  l)  Zück  ort. 
5)  Soli obe It. 
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erreicliten  die  Faulfieber  im  Herbst  und  Winter, 
1771,  72,  und  die  Sterblichkeit  war  auch  abgesehJ 
von  dieser  Hauptform  durchgängig  sehr  bedeutend  1 ). 
Kriebelkrankheit  kam  hier  wie  in  der, Altmari 
in  einigen  Dörfern  vor. 
^Halle.  Fast  eben  so  verhielt  es  sich  in  der  Gegend  vol 

Halle  2)  und  in  den  sächsischen  Herzogthüj 
mern  3).  Die  allgemeinen  Einflüsse  ergriffen  strichl 
weise,  wie  sonst  fast  überall,  nicht  blofs  die  ArmeJ 
sondern  auch  die  Wohlhabenden,  und  im  SaalethaB 
in  der  Gegend  von  Jena,  war  die  AufeinanderfolgJ 
der  Krankheiten  so,  dafs  zuerst  im  August  und  Sepl 
tember  schleichende  Nervenfieber  mit  gastrischem  Chal 
rakter  (die  low  fevers  der  Engländer)  sich  einstelll 
ten,  dann  vom  October  bis  zum  Frühjahre  einfach! 
Gallenfieber  vorherrschten,  und  diese  in  höchst  bösarä 
tige  Faulfieber  mit  dunkelen  Petechien  übergingen,  arä 
denen  die  meisten  Kranken  starben.  Gefahrvolle  Ent-j 
Zündungen  traten  oft  hinzu,  und  das  Aderlafs  erfoij 
derte  die  äufserste  Vorsicht. 


1)  Kefsler.  —  2)  Hewarth  und  Hoeb.1. 
3)  Bucholz  und  Mayer.     Aufser  den  angeführten  sinll 
noch  folgende  seltenere  Schriften  zu  berücksichtigen: 

Job.  Melch.  Luther,  Diss.  de  Febre  epidemica  perl 
dimidium  annuin  Erfordiac,  inque  eius  conliniis  grassata.  Er-  1 
fordiae,  1772.  4. 

Job.  Melch.  August.  Jagemann,  Programma  de  iisfl 
quae  circa  morbos  cpidemios  in  Eisfeidia,  terra  Moguntina,  ] 
ex  cura  Principis  etM-egiminis  facta  sunt.  Erfordiae,  1772.  4. 1 
Joh.  Carol.  O ettinger,  Programma  de  Febribus  afl 
initio  ferc  merisis  Decembris  1771  per  annum  1772  hucusquo  I 
,  Erfordiae  inque  conliniis  epidemice  grassanlibüs.  Erfordiae,  I 
1772.  4. 

Ignat.  Reder,  Diss.  de  Epidemia,  ut  Mellerstadii 
exhibuit.    Erfordiae,  1773.  4. 

Christ.  Gottl.  Rudolstätter,  Von  dem  jetzt  herum- 
gehenden Fieber,  eine  ganz  unbedeutende  Schrift. 
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Weniger  drückend,  als  in  allen  diesen  Ländern  Süddeutsch, 
L  dieNoth  im  südlichen  Deutschland.   Es  ge- 
rn- selbst  Getreidezufuhren  aus  Danzig  herbeizuschaf- 
im,  und  hier  und  da,  wie  besonders  in  Nördlin- 
ren  imd  im  ganzen  Ries  kamen  den  Einwohnern 
ilte  Vorräthe  von  Reis  zu  Statten.  Aus  diesem  Grunde 
»rächen  die  Faulfieber  erst  im  Januar  1772  aus, 
md  waren,  wenn  auch  nicht  geringer  als  irgendwo, 
loch  im  Ganzen  weniger  verbreitet.   In  und  um  Nörd- 
jngen.  zeigte  sich  in  den  vorhergehenden  beiden  Jah- 
ien  die  entzündungswidrige  Behandlung  in  der  Mehr- 
ahl der  Krankheiten  heilsam,  doch  mufste  man  den 
derlässen  bald  sanfte  Abführmittel  folgen  las- 
en, und  das  Bedürfnifs  der  Brechmittel  zeigte  sich 
ehr  und  mehr.  So  entwickelte  sich  das  gastrische 
esen  immer  deutlicher,  bis  sich  im  Spätherbst  1771 
Grallenfieber  zeigten,  die  nun  bald  vor' den  Faul- 
jlebern  zurückwichen.    Doch  waren  in  diesen  Pete- 
uen  selten,  und  nur  spät  erscheinenden  Friesel  konnte 
m\n  für  entscheidend  halten.    Die  Zunge  war  rein, 
roii,  mit  vorstehenden  rothen  Wärzchen  besetzt,  und 
troiken,  woraus  auf  Blutandrang  zur  Darm  Schleimhaut 
zu  ;chliefsen  ist,  doch  trat  bei  weitem  nicht  überall 
Durchfall  ein,  Abgang  von  Spulwürmern  aber  beob- 
achtete man  fast  durchweg  1 ).    So  kann,  man  diese 
Nördinger  Fieber  nur  für  Faulfieber  niederer  Ausbil- 
dung halten,  und  wenig  heftiger  war  die  Krankheit 
um  dieselbe  Zeit  im  Herzogthum  Würteinberg,  wo  Wihtemberg. 
die  Endemie  dieselben  Uebergänge  darbot,  und  im 
Ganzen  denselben  Verlauf  nahm  2  ). 

1)  Gtsner,  Beobachtungen  über  das  epidemische  Fieber 
in  Nürdlinjen,  im  Winter  1771  —  72.  In  dessen  Sammlung  etc. 
Bd.  4.  S.  t7. 

2)  Corsbruch,  Beschreibung  des  in  der  Würtcmbergischcn 
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Von  Nürnberg.  Regensburg  und  Augsburj 
sind  Berichte  vorhanden,  welche  die  üeberzeuguJ 
geben,  dafs  die  Faulfieberscuche,  wenn  auch  minder 
entwickelt,   als  in  Rühmen  und  Mähren,  .doch  fl 
gleichmälsig  m  Beiern  und' Schwaben  verbreiJ 
Schweiz,     war  m     In  der  Schweiz  aber  regte  sich  das  hol 
atftige  Brustfieber,  eine  auf  den  Höhen  alteinliei- 
mische  Krankheit,  die  zu  Zeiten  die  Bewohner  deJ 
Thäler  und  Ebenen  heimsucht,  und  an  der  herrschen- 
den Lebensstimmung  Anthcil  nimmt.   Sie  erschien  zu- 
erst im  Winter  1771  in  Unterwaiden,  verbreitete 
sich  über  Schwytz  2)  und  die  Landschaft  von  Zü-j 
rieh,  wo  allmählich  Faulfieber  und  bösartig  esl 
Halsweh  deutlicher  hervortraten  3).    In  Tog-gen-1 
bürg-,  im  Gaster-  und  Rheinthal,  war  überall  die 
gröfste  Sterblichkeit,  und  der  Uebergang  in  dreitä 
gig-e  Wechserfieber'  gewöhnlich,  wie  denn  di 
ganze  Erkrankung-,  von  Westen  nach  Osten  vorseht 
tend,  der  von  Tissot  1765  beschriebenen  auffalleid 


Amisstadt  Vayhingen  und  dasiger  Gegend  grassirenden  faileil 
Fleckfiebers.    Ebendas.  S.  65. 

1)  Schleifs.  —  .  Verg].;  Jos.  Nep.  Ant.  Leutlner, 
Beobachtung  der  Gallen-  und  FauJüeber.  Nürnberg,  177).  8.  . 
—  Sebast.  Hagemeyer,  Beschreibung  der  epidemische]  fau- 
len Fieber.  Augsburg,  1772.  8.  —  Schmid  von  BeLikon 
Von  den  herrschenden  faulen  und  bösartigen  Wormiebern] 
Augsburg,  1772.  4.  _  Joseph  Zolin  er,  Nachricht  vie  man 
sich  bei  dem  jetzt  herrschenden  faulenden  Fieber  zu  erhalten 
habe.  Regensburg,  1772.  8.  —  Bei  Baldinger,  Neu-s  Maga- 
/in,  Bd.  III.  S.  358. 

2)  Die  Krankheiten  unter  den  Menschen  hin  nid  ttiedei 
in  der  Eidgenossenschaft  und  im  Land  Bern  selbst,  ffandschrifl 
itu  Staatsarchiv.    Toni.  40, 

3)  Anleito  ng  wieder  das  Faulfieber  und  bösaitigen  Hals 
weh.  1771.  4,      Auszüge  aus  diesen  beiden  Schliffen  verHanke >; 
ich  der  <üile  des  Herrn  J)r.  <in  gg  e  n  b  ü  Ii  I. 
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uilich  vorlief.  Die  westliche  Schweiz  blieb  frei  von 
,  olkskrankheiten. 

Es  hat  sich  «-jus  den  früheren  Darstellungen  Er- 
leben, dafs  im  Süden  der  Hochgebirge  von  Asien 
Sockene  Hitze  die  Erde  ausdörrte, 


während  sich  im 


forden  die  Wolken  in  unversiegbaren  Strömen  ent- 
Mdeten.  Nicht  so  verhielt  es  sich  in  Europa,  denn 
lieh  im  Süden  der  Alpen  verdunkelten  unablässige 
fVolkenzüge  den  Tag,  die  Erndten  mifsriethen  l),  wie 
flm  nördlichen  Europa  und  Fauifieber  verbreiteten 
Ich  unaufhaltsam  unter  dem  Volke,  welche  den  be- 
fchriebenen,  wie  den  in  der  Lombardei  vor- wenigen 
Mahren  beobachteten  2)  entsprachen.  In  Piemont 
Terbanden  sich  diese  Fieber  1770  und  1771  mit  dem 
in  heimischen  Friesel,  zeigten  sich  durchweg  ga- 
strisch, und  wie  überall,  wo  die  Krankheiten  dieser 
Leit  aufmerksam  beobachtet  worden  sind,  war  auch 
ier  die  Wurmbildung  eine  hervorstechende  Seite 
es  Leidens  3 ). 

Eben  so  verhielt  es  sich  in  ganz  Frankreich, 
4ine  dafs  jedoch  der  Friesel  anderswo  vorherrschend 
ufkam,  als  in  seiner  ursprünglichen  Heimath,  der  Nor- 
n  an  die  und  Picardie.  So  geschah  es  in  und  um 
Louviers,  wo  überdies  noch  die  brandige  Bräune 
tue  alten  Rechte  geltend  machte  4).  So  mörderisch 
\ütheten  die  Fauifieber  in  Frankreich  nicht,  wie  einst 
uiter  noch  ungünstigeren  Umständen  die  furchtbare 
Trousse-galant,  doch  waren  sie  bei  der  Noth,  die 


1)  Suvi.  Diss.  sopra  la  gramigna,  die  uclla  Rombardia 
tifesta  la  segalc.    Milano,  1772  (Bei  Selm ui  rcr. ). 
'  2)  Magna ni. 

3)  Damtlano,  §.  104.  —  Fontana  beobaGbCete  die  Faul- 
lefoer  in  Rovercdo.    O/.anam,  T.  IV.  p.  232. 

4)  S.  oben  9,  5)8. 


Italien. 


Piemonl. 


Frankreich 
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auf  den.  Volke  lastete,  ganz  allgemein  verfemtet,  wie 
aus  zahlreichen  Berichten  über  ihr  Vorkommen  in  ei] 
zelnen  Orten  hervorgeht.    So  beobachtete  sie  ein  üi 
genannter  in  der  Gegend  von  Bourg  im  März  1771  1 
Erambert  in  Dieppe,  wo  sie  mehr  als  200  FischJ 
wegrafften,  Dufot  in  Banrieux  bei  Laon,  wo  s| 
sich  mit  bösartiger  Lung  enentzündung  verband 
den  2),  Lepccq  in  der  Normandie  3),  andere  in 
Dannevaux  bei  Verdun,  wo  sie  dieselbe  Verbin- 
dung- eingingen,  in  Gonnat  (Bourbonnois),  in  BouJ 
logne  sur  mer  4),  und  vielen  anderen  Ortschaften! 
Hier  und  da  waren  sie  mit  Wurmreiz,  wie  überall! 
schon  einige  Jahre  vorher  vorgekommen  5)  und  176<fl 
waren  sie  in  der  Gegend  von  St.  Qu  entin  vereint! 
mit  Friesel  aufgetreten  6 ).   Wo  aber  irgend  WechJ 
Wechsel-    s  e  1  f  i  e  b  e  r  in  Frankreich  einheimisch  sind,  da  versäum  j 

neber.  7 

ten  sie  nicht,  auch  mit  diesen  ihre  gewöhnlichen  Ver-j 
bindungen  einzugehen,  und  die  Gewalt  der  durchgreij 
fenden  Typhuserkrankung  offenbarte  sich  in  "den  bös-] 
artigsten  Formen,  wie  sie  1772  und  1773  von  Gar-I 
deil  in  Toulouse  beobachtet  wurden  7).  Durchaus-] 


1 )  Nach  handschriftlichen  Berichten  im  Arcbbr  der  Acade- 
mie  de  medecine. 

2)  Ozanara,  T.  JV.  p.  229. 

3)  Observations.    Epidemie  de  Gros-Theil. 

4)  Journal- de  medecine.  Tom.  38.  p.  221.  307.  Tom.  40. 
p.  24. 

5)  Methode  de  traiter  les  fievres  putrides  vermineuses,  quij 
regnent  depuis  plusieurs  annees  dans  les  environs  de  Lille.  Par 

M  Lille,  1769.  8.  —  Vergl.  Journal  de  medecine,  Tom.  30 

31.  32.  —  Bo udier,  des  Maladies  qui  ont  regne  ä  Lille  au' 
mois  de  Septembre  1771.    Ehendas.  Tom.  36. 

6)  Ebendas.  Tom.  32.  p.  413.    Tom.  35.-  37. 

7)  Memoire  sur  une  Epidemie  qui  a  regne  ä  Toulouse  penj 
dent  l'aulomne  de  Tannee  1772.    In  den  Memoire?  de  la  So-1 
cie'te'  de  medecine,  1776.  p.  11. 
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lo  wie  gröfstentheils  in  Deutschland  herrschten  sie  um 
lieselbc  Zeit  in  Coutances,  und  man  kann  aus  dem 
(bäten  Ausbruch  der  Petechien  am  siebenten  oder  am 
jjeunten  Tage  nach  Bonte's  Berichten  entnehmen, 
jafs  sie  den  älteren  bösartigeren  Formen  des  Petechial- 
fcphus  fern  standen  1 ). 

Die  Pyrenäen  begränzten  nicht  das  unermefsliche 
lebiet  des  Typhus,  denn  auch  in  Spanien  herrsch- 
2ii  von  1769  bis  1772  Faulfieber  mit  den  gewöhn- 
ten Ausschlägen,  zugleich  mit  weit  verbreiteten  b  ö  s- 
rtieen  Wechselfiebern.     Am  meisten  wurde 

• 

on  ihnen  Cartagena  heimgesucht,  doch  kamen  sie 
luch  in  Catalonien  häufig  vor,  und  bei  der  Allgemein- 
(eit  nachtheiliger  Einflüsse  steht  zu  vermuthen,  dafs 
äch  in  der  ganzen  pyrenäischen  Halbinsel  das  Volk 
Inter  ihre  Herrschaft  gebeugt  habe  2).  Die  Blutgier 
ler  Wundärzte  stiftete,  hier  wie  in  ganz  Europa  un- 
ägliches  Unheil,  uud  die  traurigsten  Erfahrungen  ver- 
nochten  kaum  den  Mifsbrauch  der  Aderlässe  in  ei- 
er  Krankheit  einzuschränken,  die  jeder  umsichtige 
krzt  mit  Brechmitteln  und  sanften  Abführungen 
ohne  Gefahr  zu  einer  günstigen  Entscheidung  bringen 
:.onnte. 

Es  kommt  fast  in  jeder  Volkskrankheit  die  auf- 
lallende Erscheinung  vor,  dafs  ungeachtet  anscheinend 
ranz  gleichartiger  Einflüsse,  und  während  das  herr- 
jehende  Leiden  sich  selbst  theilweise  durch  Anstek- 


1)  Descripüon  de  la  lievre  maligne  epidemique  qui  a  regne 
l  Coutances  et  dans  ses  environs,  peudant  les  anne"es  1772  et 
1773.    Ebendas.  p.  23. 

2)  Villalba,  Tom.  II.  p.  135.  —  Masdevall,  Kap.  1. 
S.  7.  Dieser  Arzt  war  ein  heftiger  Gegner  der  Aderliisse  im 
?aulfieber,  und  hat  dasselbe  Heilverfahren  bcohachtet,  wie  die 
sesten  seiner  damaligen  Kunstgenüssen  im  übrigen  Europa. 


Spanien. 


"Wechsel- 
fieber. 


Hannover 
frei. 
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kung  verbreitet,  doch  ganze  Uhu),-,,,«  <■<  ken  von  die- 
sein  verschont  bleiben.    Vom  Ural  bis  an  die  Säul,* 
des  Hercules  sah  man  die  Faullieber  von  keinem  Ge- 
birge, keinem  Flufs  eingeschränkt,  das  flache  Land 
zwischen  der  Elbe  und  Weser  aber,  bis  sü| 
lieh  von  Hannover  blieb  fast  durchaus  frei  von  ilJ 
nen  1  ),  und  es  wird  sich  weiter  unten  ergeben,  welchJ 
Krankheit  hier  ihre  Stelle  einnahm.   Dagegen  beginn] 
sogleich  ihre  Herrschaft  wieder  an  der  Weser  " ),  und! 
Westfalen  westlich  von  diesem  Flusse  durch  ganz  Westpha-j 
Rheinland.    Ien  3),  die  Rheinlande,  Holland  und  BelgieJ 
gewahren  wir  durchweg  dieselbe  Erkrankung  mit  den! 
selben  Zwischenkrankheiten  wie  überall. 
Holland.  Die  Beschreibung,  welche  de  Man  von  deri 

Faulfiebern  im  Bezirk  von  Nimwegen  (1770.  71.« 
macht,  stimmt  durchaus  mit  dem  entworfenen  Bildd 
der  Krankheit  überein.  Der  gastrische  Antheil  des! 
Leidens  war  derselbe,  und  die  Gegenwart  von  Wür- \ 
mei  n  in  den  meisten  Fällen  zeigte, -dafs  dieser  schon! 
längst  vorbereitet  war.  Deutlicher  als  anderswo  ofj 
fenbarte  sich  aber  der  Uebergang  von  Wechseil 
fiebern  in  Faulfieber,  in  dem  ersten  Zeitraum! 
sowohl,  wie  in  dem  letzten,  in  dem  die  Anfälle  wie-l 
der  mit  Frost  begannen  4).  Die  zuträglichste  Behandl 
lung  war  auch  hier  gegen  den  gastrischen  Antheil  ge« 
richtet,  und  überliefs  das  Uebrige  den  Heilkräften  deil 
Natur  und  der  Perurinde. 
Belgien.  In  Antwerpen  und  in  ganz  Belgien  traten  diM 

Faulfieber  erst  im  folgenden  Jahre  auf,  und  würbe-  j 
ten  hier  wie  in  den  am  meisten  heimgesuchten  Län-B 


1)  Taube.  -  2)  Opilz. 
4)  De  Man,  S.  .'34. 


R  r  ü  n  i  rig. 
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nn.  Der  gastrische  Antheil  war  noch  viel  deutli- 
,n •,  als  in  Holland,  und  zeigte  sich  in  den  heftig- 
en faulig  en  (iallenfieb  ern  1  )• 

Von  hieraus  erstreckte  sich  das  Gebiet  der  Faul-  England, 
eher  ohne  Unterbrechung-  über  ganz  Frankreich, 
I  England  aber  zeigten  sich  unbeschadet  des  ga- 
llisch-typhösen Wesens  der  allgemeinen  Erkrankung 
riige  Abweichungen  in  dem  Gange  des  Leidens  Die 
Witterung  war  1770  und  1771  ganz  so  wie  im  tibri- 
len  nördlichen  Europa:  wenige  heitere  Tage  wech- 
lten  mit  wochenlangen  Regengüssen  ab,  und  kalte 
icke  Nebel  bedeckten  auch  in  beiden  Sommern  das 
and.    So  wurden  denn  1770  die  in  England  einhei 
lisch en  schleichenden  Nervenfieber  (low  fe-  Schleichende 
eis)  von  Monat  zu  Monat  häufiger,  und  herrschten  Nervcnfiebcr- 
hdlich  so  entschieden  vor,  dafs  die  gleichzeitig  hau- 
mm  Rühren,  Pocken  und  Brustentzündung 
en,  welche  an  der  allgemeinen  Lebensstimmung-  Theil 
idimen,  den  Aerzten  bei  weitem  weniger  Beschäftig 
ung-  gaben.    Sie  waren  zu  Anfang  den  eintägigen 
iVech  sei  fiel)  ern  höchst  ähnlich,  traten  ganz  ge- 
mde  und  unverdächtig  auf,   und  verschleppten  sich 
lit  Rückfällen  einige  Monate  lang,  mit  so  ungeregek 
"m  Verlauf,   dafs  man  kaum  die  allgemeinen  Zeit 
imne  unterscheiden  konnte.  Gelinde  schadhafte  Durch 
ille  waren  zu  allen  Zeiten  erwünscht,- und  veranlass- 
en allein  eine  günstige  Entscheidung;  Friesel  brach 
ji   unbestimmten  Zeiten  aus,   und  war  gleichgültig. 


1)  Pe.tri  van  Elsaker  Spccimen  medico-praclicum  fe- 
-cm  remittentem  rontinuam  bilioso-pulridam  anno  1772  Ant- 
trpiac  et  per  plures  Belgii  ac  Europae  oivitates  epidemico  im- 
jjjtu   grassafam  exbibener.    —   Bei  Schlegel,  Vol.  I.  P.  2. 
'315.  ' 
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NaJim  die  Krankheit  in  den  späteren  Zeiten  eine  übel 
Wendung-,  so  brachen  dunkele  Petechien  und  Aph- 
then aus,  Zunge  und  Lippen  wurden  schwarzbraun 
und  den  Tod  verkündigten  die  gewöhnlichen  lähmungJ 
artigen  Nervenzufälle.   Doch  war  dieser  Ausgang 
ten,  und  unter  den  Händen  vorsichtiger  Aerzte,  die 
zur  rechten  Zeit  milde  Brechmittel  und  gelindj 
'    Ab  füh  rungen  anzuwenden  wufsten,  blieb  dies  Fiel 
ber  überall  gutartig.    Unter  den  Kindern  kamen  zul 
gleich  ungewöhnlich  viele  Wurmfieb  er  vor,  so  dafä 
auch  in  England  die  Andeutung  des  entsprechende^ 
all  gemeinen  Grundleidens  nicht  fehlte,  im  Sommer  de» 
folgenden  Jahres  aber  steigerte  sich  die  Volkskrankl 
Faulfiebcr.   heit  zum  bösartigsten  Faulfieber,  das  nicht  nur  diel 
ärmsten  Landleute  und  Tagelöhner,  sondern  auch  viele 
gewerb  treib  ende  Bürger  befiel,  und  von  Osten  nach! 
Westen  mit  so  entschiedener  Gewalt  hereinbrach,  dal 
es  alle  übrigen  Krankheiten  in  den  Hintergrund  drängtei 
Ein  deutliches  Merkmal  der  verschlimmerten  Lebens^ 
Stimmung  war  bei  vielen  das  Erscheinen  der  PeJ 
techien  vor  dem  Ausbruch  der  Krankheit,  und 
traten  diese  im  Verlauf  derselben  hervor,  so  waren, 
sie  immer  von  dunkel  er  Färbung,  und  eine  grölscre 
Anzahl  bedenklicher  Nervenzufälle,  wie  namentlich 
ein  starkes  Zittern  und  Sehnenhüpfen  über  den  gan- 
zen Körper  vereitelten  leicht  die  Genesung.  Aderlj 
lasse,  die  zuweilen  bei  Vollblütigen  nöthig  wurden,  er- 
forderten die  äufserste  Vorsicht,  Brechmittel  wurde! 
leicht  durch  zu  grofse  Erschütterung  nachtheilig,  da 
gegen  waren  Mineralsäuren  heilsam,  und  Brechweinj 
stein  in  solchen  Gaben,  dafs  geeignete  Abführungen 
erfolgten.    Die  Herrschaft  dieser  Fieber,  die  in  dein 
kalten  Frühjahr  von  1771  nur  auf  eine  kurze  Zeit 
Brustentzündungen  hatten  aufkommen  lassen,  währte 

ein 
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n  volles  Jahr,  und  es  folgten  ihnen  Gallenfie- 
er  ohne  fauligen  Antheil  1 ). 

So  wurden  nun  ohne  Ausnahme  alle  Völker  von 
üin  giftigen  Hauche  fauliger  Erkrankung  angeweht. 
las  noch  übrig  ist,  kann  daher  das  Bild  der  mäch- 
ten, Berge  und  Meere  überschreitenden  Volkskrank- 
:it  nur  noch  in  einzelnen  Zügen  vervollständigen, 
/enden  wir  uns  nun  wieder  ostwärts  von  England 
«ch  den  nordischen  Reichen,  so  gewahren  wir  eine 
aulfieberseuche,  welche  die  Schrecken  des  Todes  un- 
r  die  Mannschaft  einer  trefflichen  Flotte  wie  unter 
e  Bewohner  einer  volkreichen  Hauptstadt  verbreitet, 
iid  durch  Ansteckung-  verstärkt,  ruhmwürdig^e  Unter- 
ähmungen  unabwendbar  vereitelt. 

Es  war  im  August  1769,  als  die  russische,  nach  Russische 
iechenland  bestimmte  Flotte,  mit  vielen  Faulfie- 
rk ranken  an  Bord,  in  den  dänischen  Gewässern 
?rweilte.  Ein  dänisches  Kriegsschiff  führte  ihr  fri- 
hes  Wasser  zu,  und  von  unvermeidlicher  Berührung 
it  den  Fremden  erkrankte  sogleich  ein  grofser  Theil 
ar  Seeleute,  von  denen  achtzig  an  Faul  fiebern 
idend  in  das  Scehospital  von  Kopenhagen  aufgenom-  Kopenhagen, 
en  wurden.  Hier  entstand  sogleich  ein  Heerd  der 
rderblichsteu  Ansteckung,  alle  Krankenhäuser  füll- 
n  sich,  und  in  der  ganzen  Stadt  herrschten  faulige 
all  enfi  eher.     Gleichgeartetc  Lungenentzün- 


ng  zeigte  sich  häufig  im  nächsten  Winter,  dann 
Igte  im  Frühjahr  1770  faulige  Halsentzündung, 
e  sich  am  meisten  durch  Speichelllufs  entschied,  und 
ns  Faulfieber  verband  sich  mit  gröfseren  Nervcn- 
fällen  und  Aphthcnausschlag.     Die  Petechien,  die 
hon  von  Anfang  nicht  gefehlt,  aber  niemals  irgend 


1)  Sims,  Chapti  4.  5.  p.  110.  172. 
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eine  Entscheidung  herbeigeführt  hatten,  färbten  sil 
dunkeler,  und  wurden  sie,  der  Gewohnheit  gemä« 
durch  heifses  Verhalten  begünstigt,  so  War  die  liüs- 
1  artigkeit  des  Fiebers  zügellos.  Nur  schadhafte  Durclj 
fälle  erwiesen  sich  heilsam,  und  wählend  zwischel 
durch  Scharlachfieber  beobachtet  wurden,  die  siel 
der  herrschenden  Lebensstimuiung  wenig  unterordne 
ten,  traten  im  Sommer  die  Gallenfieber  entschie- 
den hervor.  Durch  Ansteckung  in  dem  vorhanden« 
Zunder  weiter  und  weiter  um  sich  greifend,  wüthetfl 
die  Faullieber  den  Herbst  und  Winter  hindurch,  gea 
seilten  sich  im  Frühjahr  177]  den  hellsehenden  MaJ 
sern  hinzu,  und  als  diese  vorüber  waren,  wichen  sia 
noch  bis  in  das  folgende  Jahr  keiner  heilsamen  Maf« 
regel,  so  dafs  die  dänische  Faulfieberseuche  ohne  Vefl 
gleich  als  die  längste  erscheint,  und  vielleicht  auch 
nach  Verhältnifs  die  gröfste  Sterblichkeit  herbeig« 
führt  hat. 

Dänische  Unterdessen   hatte  sich  auch  die  Krankheit  auf 

Flotte.      einigen  Kriegsschiffen  weiter  verbreitet,  und  vornehm 
lieh  auf  den  Fregatten  Christiansöe  und  Havfruen,  die 
im  Winter  1769  — 1770  mit  Sturm  und  Eis  kämpfen! 
mufsten,  zu  ausserordentlicher  Bösartigkeit  gesteige™ 
so  dafs  auf  ihnen  faulige  Lungenentzündung  von 
herrschend,  und  ein  Theil  der  Mannschaft  an  Füfs« 
und  Händen  durch  Brand  verstümmelt  wurde.    Im  MB 
1770  war  eine  Kriegsflotte  von  vier  Linienschiffe» 
den  beiden  genannten  Fregatten  und  zwei  BombardeÄl 
segelfertig.    Sie  war  bestimmt,  der  Seeräuberei  von 
Algier  ein  Ziel  zu  setzen  und  diese  Stadt  zu  beschieß 
Isen;  vortrefflich   ausgerüstet  lichtete  sie  die  \nkcf, 
allein  die  Krankheit  War  auf  jenen  Fregatten  nicht 
getilgt,  und  auf  das  Linienschiff  „Mars"  halle  man 
viele  Genesene  aus  den  Krankenhäusern  entlassen,  die 
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jn  Zunder  des  Faulfiebers  unter  die  zahlreiche  Mann- 
chaft  verbreiteten.  Ms  die  Flotte  im  Hafen  von  Ca-  Vor  Cadix. 
a  Anker  warf,  konnte  .schon  das  Lazarettschiff  nicht 
ehr  alle  Kranken  aufnehmen,  und  die  genannten  drei 
riegsschiffe,  wie  nach  und  nach  die  übrigen,  verpe- 
eten  auf  der  Fahrt  nach  Gibraltar  mehr  und  mehr. 

Am  2.  Juli  1770  erschien  die  Flotte  vor  Algier,  Vor  Algler. 
ier  aber  wirkten  die  Hitze  des  Südens  und  die  An- 
renauns-  des  Dienstes  so  verderblich,  dafs  in  kurzem 
her  ein  Drittheil  der  Mannschaft  an  Faulfiebern 
ianiederlag,  und  schon  nach  vierzehn  Tagen  die  ganze 
nternehmung  aufgegeben  werden  mufste.  Denn  alle 
äume  lagen  voll  Kranker,  und  in  dem  Pestgeruch 
er  Sterbenden  versagte  jede  Kraftanstrengung  der 
tmuthigten  Seeleute.  Nach  grofsen  vergeblichen  Ver- 
liehen segelte  die  Flotte  nach  Minorca,  während  die 
i  ieberwuth  umherirrender  Kranken  neue  Verlegenhei- 
:n  bereitete,  die  furchtbare  Ruhr  sich  dem  Faulfie- 
er  hinzugesellte,  und  die  noch  gesunde  Mannschaft 
m  Scharbock  zu  leiden  begann,  der  allzuleicht  in 
aulfieber  überging.  Im  Hafen  von  Mahon  aber  war-  Mnhon. 
ite  der  Kranken  kein  besseres  Loos;  nur  der  klei- 
ere  Theil  von  ihnen  konnte  in  den  Quarantainean- 
talten  untergebracht  werden,  die  übrigen  lagerte  man 
er  Sonne  und  den  Winden  preisgegeben  unter  freiem 
limmel,  und  so  vergingen  vierzig  Tage  unter  zuneh- 
lender  Sterblichkeit.  Erst  nach  dieser  Zeit  bezogen 
ie  Kranken  das  englische  Seehospital  auf  einer  nahe 
elegencn  kleinen  Insel,  allein  zu  den  schon  vorhan- 
lenen  Krankheiten  gesellte  sich  nun  auch  bald  das 
inlieimische  bösartige  Wechselfieber  1  ),   und  Wcchsel- 

ficber. 


1 )  Man  vergleiche  die  meisterhafte  Beschreibung  dieses  Fie- 
ers  von  Clcghorn. 
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so  blich  endlich  nur  die  Rückkehr  nach  Dänemark 
übrig,  um  die  zusammengeschmolzene  Mannschaft  ded 
Verderben  zu  entreifsen.     Die  dänische  RegieruJ 
sandte,  um  die  Behandlung  der  Kranken  zu  leiteil 
einen  ausgezeichneten  Arzt,  Aaskow,  nach  Minorca  «1 
der  diese  Faulfieberseuche  geistvoll  und  lebendig  hei 
schrieben  hat.    In  ihren  Folgen  schliefst  sie  sich  ähnJ 
liehen  Ereignissen  der  Vorzeit  an,  wie  namentlich  dein* 
Fleckfieber  der  Franzosen  vor  Neapel  im  Jahre  1528,1 
und  dem  ungarischen  Fieber  der  Reichsheere  in  den 
Jahren  1543  und  1566,  und  wenn  auch  die  krie?d 
rische  Unternehmung  der  Dänen  nicht  so  grofsaitig  j 
war,  wie  die  bezeichneten  der  Franzosen  und  Deut-'f 
sehen,  welche  nicht  weniger  durch  Krankheit  gänzlich 
fehlschlugen,  so  hat  doch  Europa  noch  bis  auf  die] 
neueste  Zeit  die  Nachwehen  ihrer  Vereitelung  schmerz 
lieh  empfunden. 

Man  kann  diese  Faulfieberseuche,  wie  sie  in  Dä- 
nemark und  auf  der  Flotte  auftrat,  durchaus  nicht  al-J 
lein  der  Ansteckung  zuschreiben.    Denn  auch  aufl 
Aaskow's  Schiffe,  das  nur  mit  durchaus  gesundenj 
Seeleuten   bemannt,   und   überdies  mit  der  gröfsten 
Sorgfalt  ausgerüstet  war,  brachen  Faulfi-eber,  Ruh- 
ren, Wechselfieber  und  selbst  bei  einem  Kran- 
ken Brand  der  Zehe  aus.   Die  Ursache  der  Krank-* 
heit  war  über  Länder  und  Meere  verbreitet,  und  diel 
Ansteckung  beschleunigte  oder  verschlimmerte  nur,  waj 
ohnehin  unvermeidlich  war,  so  dafs  auch  ohne  sie  dil 
dänische  Flotte  im  mittelländischen  Meere  von  faulii 
gen  Seuchen  ohne  allen  Zweifel  heimgesucht  worden 
wäre.     Auch  die  Russen  mufsten  ihre  Siege  mit  un- 


1)  Er  reisle  1770  d.  20.  November  auf  dem  Grönland 
von  Kopenhagen  ab. 
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äicheu  Aufopferungen  erkämpfen,  und  sie  erreich- 
[  nicht  einmal  das  Ziel,  das  die  Kaiserin  ihren  Waf- 
i  gesteckt  hatte.    Ohne  die  Volkskrankheiten  von 
770  hätte  mithin  die  Welt  eine  ganz  andere  Gestal- 
ing  erhalten  als  wir  nach  dieser  Zeit  gewahren,  und 
enn  auch  die  Faulfiebcrseuche  in  Mitteleuropa  ohne 
hebliche  Folgen  blieb,  so  zeigt  doch  wieder  die  vcr- 
telte  Unternehmung  der  Dänen  auf  Algier  und  der 
albe  Erfolg  des  russjsch-  türkischen  Krieges,  was  die 
beschichte  aller  Jahrhunderte  lehrt:  durch  Erkran- 
kungen wird  das  Geschick  der  Völker  von 
ier  Vorsehung-  eben  so  mächtig  geleitet,  wie 
ttTch  den  Willen  der  Könige  und  die  Schärfe 
ler  Waffen. 

Dies  waren  nun  die  Erscheinungen  in  Europa, 
o  weit  aber  unsere  Nachrichten  reichen,  welche  im 
erhältnifs,  zu  der  riesenhaften  Gröfse  der  Natur- 
eignisse freilich  nur  geringfügig  und  unzureichend 
in  können,  ist  mit  allem  Grunde  zii  vermuthen,  dafs 
le  „Wasserbejahung"  ')  auf  der  ganzen-  nörd- 
chen  Halbkugel  vorherrschend  war,  und  mit  ihr  die 
Verstimmung  des  Lebens,  welche  sich  durch  faulige 
Entartung  der  Fieber  beurkundete.  Einige  in  der 
■olge  zu  beschreibende  Seuchen,  die  der  Typhusgat- 
ung  angehören,  werden  dies  in  Bezug  auf  America 
iberzeugend  bestätigen,  wenn  wir  sie  mit  den  Krank- 
Leiten  in  Barbados  und  Süd-Carolina  verglei- 
hen,  \ou  denen  William  Sandiford  und  Chal- 
uers  belichten.     Auf  Barbados  wurden  im  Jahre  Baibad 


1)  Man  darf  kein  Bedenken  tragen,  diesen  geistvollen  Aus- 
rack  Göthe's  in  die  Sprache  aufzunehmen.    Es  giebt  keinen 
«ezeiclinendcrn  für  diesen,  wie  „  Wasser V Cr  neijnung  "  für 
en  entgegengesetzten  Zustand.  —  S.  Eckermann's  Gespräche 
.  .115.  II.  135., 
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1769  die  einheimischen  Wechselfieber  durch  feuchte 
Hitze  und  unablässige  Regen  so  entschieden  begün- 
stigt, dafs  sie  in  faule  Entartung  umschlugen,  anhal- 
tend wurden,  und  sich  die  bösartigsten  Zufälle  hirfl 
zugesellten,   wie  lähmende  Marmorkälte,  wüthendJ 
Kopfschmerzen,  Fieberwuth  und  mit  Absonderung  scharj 
fer  Galle  aus  dem  faulig  aufgelösten  Blute  eine  so] 
grofse  Empfindlichkeit  der  Därme,  dafs  wenn  die  BrechJ 
mittel  nicht  zur  rechten  Zeit  angewendet  wurden,  diel 
gelindesten  Abführungen  Schaden  brachten.  Gelbsuchl 
erfolgte  leicht,  Aderlässe  waren  verderblich,  und  die 
Kräfte  wurden  so  bald  aufgerieben,   dafs  man  zunj 
starken  Wein  seine  Zuflucht  nehmen  mufste.  Peru-] 
rinde  war  bei  allen  das  Hauptmittel  1  ). 
Süd- Carolina.        Fast  eben  so  verhielten  sich  1770  die  in  Südl 
Carolina  herrschenden  Faulfieber,  die  ihren  UrsprunJ 
aus  Wechseliiebern  nicht  verleugneten,  und  in  dej 
bösartigsten  Formen  galligen  Charakters  selbst  in  gell 
Fieber  überzugehen  drohten.   Sie  verbreiteten  sich  a 
meisten  im  Sommer,  bei  anhaltendem  Regen  und  Wesfei 
wind,  und  es  folgte  ihnen  im  Herbst  eine  unten  zJ 
beschreibende   Ausschlagsbräune.     Die  Behandl 
hing  war  dieselbe,  wie  die  von  Sandiford  in  Barf 
bados  angewandte  2 ). 
Sterblichkeit.         Ueber  die  Sterblichkeit  an  den  Volkskrankhciteri; 

von  1769  \is  1772  fehlen  die  nöti  Iiigen  Angaben.  Die 
Statistik  war  noch  in  ihrer  Kindheit,  und  Todtenli-J 
sten  wurden  mit  Ausnahme  von  England  in  den  -mm 
nigsten  Ländern  so  geführt,  dafs  hier  noch  erheblicha 
Ergebnisse  aus  ihnen  zu  gewinnen  wären,  vorausgeJ 
setzt,  dafs  man  sie  überhaupt  noch  in  hinreichender 


1 )  Medkal  Observation^  and  Inqtiiries.    Vol.  IV.  '25. 

2)  Chalmers.  T.  I.  ]».  164. 


VII.    Uebcrsichl.  19y 

Leahl  herbeischaffen  könnte  1 ).  Indessen  mögen  hier 
ftuiae  Bruchstücke  folgen. 

Im  Eichsfelde  starben  in  den  Ortschaften 


1769. 

1770.  1771 

1  HHO 
Vi  Ii. 

18. 

28.  ( 

37. 

106. 

...  10. 

13. 

35. 

81. 

llüllstätt  .  . 

...  16. 

26.  * 

66. 

145. 

Huttstätt    .  . 

...  16. 

5. 

29. 

48. 

Iilingelstätt 

.    .    .  39. 

45. 

82. 

103. 

veferhausen  . 

.    .    .  14. 

12. 

21. 

37  2). 

Im 

Fürstenthum  Magdeburg 

3): 

1769. 

1770. 

1771. 

1772. 

6,842. 

6,261. 

8,069. 

14,710. 

Ii  London 

(starben  1771:  21,780;    wurden  geboren:  17,072. 

1772:  26,053;  17,916. 

l  Paris 

starben  1771:  18,941;  20,685. 
1772:  20,374;  18,713. 
u  Amsterdam 
starben  1771:    7,983:  getauft:  4,707. 

1772:  10,609;  4,637. 
,n  Kopenhagen 
starben  1771:    3,144;  geboren:  2,657. 

1772:    4,200;  2,604 4). 

Man  kann  aus  diesen  Zahlen,  die  sich  vielleicht 
loch  mit  mühvoller  Nachforschung  in  Stadtarchiven 
,<  i mehren  liefsen,  einen  ungefähren  Mafsstab  der  all- 
femeinen  Sterblichkeit  entnehmen.    Es  kommen  aber 
in  \  olkskrankheiten  nicht  blofs  die  Hauptformen  der- 


1)  Man  vergleiche  Möhsen's  vortreffliche  Ähhandlung  über 
«lic  Tauf-  und  Slerberegister.    Sammlung  II.  KI.  S.  21. 

2)  Aränd,  S.  231.  -  3)  KcTslcr,  S.  139. 

4)  Antuial  Regster,  1771.  |».  1(56.,  1772.  |».  151. 
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selben  in  Betracht,  sondern  die  nachteilig  veränderte: 
Lebensstimmung  veranlaßt  auch  abgesehen  von  diesen 
ein  stärkeres  Erkranken  an  anderen  Uebeln,  und  gröJ 
fseres  Sterben  überhaupt. 


VIII. 


Bräune  im  westlichen  Europa  unc$ 
Nord -America. 


f.    Friese)  bräune. 

Angina  miliaris. 

Die  Halsentzündung  in  der  Flieselseuche  von  Loi 
.     viers  ( Febris  miliaris  anginosa  )  zeigt  sich  in  einer  tie- 
fern Bedeutung,  so  geringfügig  sie  auch  scheinen  mag' 
wenn  wir  die  gleichzeitigen  Erscheinungen  in  der  Nähe! 
Roucn.      und  Ferne  berücksichtigen  1  ).    In  Rouen  winden  im! 

April   1770  katarrhalische  Halsentzündungen  häuiur.i 

O  Ol 

Sie  waren  fieberhaft,  die  Mandeln  eiterten  leicht,  und] 
das  Fieber  verlor  sich  nach  vierundzwanzig  Stunden;] 
doch  blieb  die  Zunge  dunkel  belegt,  Gliederreifsen] 
trat  hinzu,  und  zwischen  dem  dritten  und  fünften  Taffel 
kam  ein  rother  Frieselausschlag  zum  Vorschein,  derl 
bei  zunehmenden  Gliederschmerzen  das  Halsweh  bc-f 
endete.  Bis  zum  siebenten  Tage  erfolgte  die  Abschup-I 

!)  S.  oben  S.  99. 
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ung,  und  vollständig-  entschied  sich  die  Krankheit 
nrch  gallige,  schleimige  Stühle  und  Harn  mit  wei- 
em  Bodensatz.  Wenige  litten  noch  bis  zum  vier- 
hnten  Tage  an  Gliederreifsen,  allen  stürmischen  Zu- 
Uen  aber  wurde  zu  Anfang  durch  Brechmittel  vor- 
ebeugt  1  ). 

Die  Frieselbräune  ist  von  jeher  nur  selten,  in 
keinzelten  Erkrankungen  vorgekommen  2  ),  und  über- 
nupt  nie  zu  erheblicher  Entwicklung  gediehen.  Es 
t  dieser  Krankheit  eigentümlich ,  dafs  der  Friesel- 
isschlag  der  Halsentzündung  sich  unterordnet,  wie- 
ohl  die  Natur  ihn  bei  der  Entscheidung  zu  Hülfe 
immt.  So  geschah  es  denn  auch  in  Bouen,  so  dafs 
ithin  ein  entgegengesetztes  Verhältnifs,  als  in  der 
rieselseuche  von  Louviers  offenbar  wurde,  wo  die 
alsentzündung  noch  mehr  als  die  Petechien  sich  dem 
riesel  unterordnete.  Noch  deutlicher  zeigte  sich  dies 
dem  weitern  Verlaufe  der  Erkrankung  in  Bouen, 
enn  sechs  Wochen  nach  ihrem  ersten  Ausbruch  ver- 
ttr  die  Frieselbräune  bei  wehenden  Südwinden  ihr 
ttanthematisches  Wesen,  und  wurde  eine  gewöhnliche 
Irandbräune,  die- sich  selbst  überlassen,  in  zwei  oder 
crei  Tagen  tödtete  3 ). 

1)  Lepecq,  Observation*.,  p.  168. 

2)  1735  in  Boston.  Douglas,  The  practical  Histöry  of 
h  epidemic  fever  \vilh  an  Angina  ulcusculosa.  Boston,  1736. 
.  —  1761  in  Lausanne,  in  vereinzelten  Fällen.  Tissot,  Avis 
li  peuple.  p.  82.  —  1760  in  Cleveland  und  Yorkshire.  Bis- 

J«t,  p.  285.  In  dieser  denkwürdigen  Epidemie  schwankte  die 
orm,  so  dafs  bald  der  Friesel  vorwaltete  und  die  Halsentzün- 
ung  untergeordnet  war  (Miliaris  anginosa),  bald  die  Ilalsent- 
indung  die  Oberhand  behielt,  und  den  Friesel  sich  untcrord- 
tetc  (Angina  miliaris).  Zum  Brand  kam  es  indessen  in  keinem 
"alle  leicht. 

3)  Lepecq,  a.  a,  O.  p.  170. 
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*.    Einfache  Braiidhräune. 

jinginu  maligna  simplex.  - 

Eben  diese  Krankheit  zeigte  sich  vielfältig  auch 
in  anderen  Ländern,  besonders  in  England,  wo  sie 

London.     im  März  1770  in  London        und  zwei  Jahre  spät! 

ipswich.  iu  ^swich  2 )  epidemisch  wurde.  Sie  verlief  in  Lonl 
1772.  don  ganz  so,  wie  Fothergill  sie  in  den  Jahren  1741 
und  1748  in  derselben  Stadt  3),  und  Huxham  1752 
in  Plymouth  4)  gesehen,  jedoch  ohne  allen  Ausl 
s  chlag,  den  Fothergill  bei  den  meisten  seiner  KrarJ 
ken  beobachtet  hatte  5),  und  ohne  bemerkbares  Leirj 
den  der  Luftwege,  eben  so  pestartig  ansteckend, 
wie  jemals  im  Süden  Europa's,  und  ohne  von  ihrer 
ursprünglichen  Bösartigkeit  irgend  nachzulassen.  Gel 
seilte  sich  aber  diesmal  kein  Ausschlag  zur  Bräune,! 
so  fehlte  ihr  doch  nicht  ihre  ursprüngliche  NeigungH 
sich  durch  reichlichen  Schweifs  zu  entscheiden,  sjfl 
dafs  die  diaphoretische  Heilart  nächst  dem  anfängliil 
chen  Gebrauche  der  Brechmittel  die  wirksamste  Hülfe 
leistete  6). 

3.    Häutige  Braiulbräune. 

DipJitheritis. 

Leicht  erweitert  die  Brandbräune  ihr  ursprüngli- 
ches Gebiet,  und  gesellt  sich  eine  Luftröhren e nt-  < 

1)  Grant,  p.  619.  -  2)  Ozanam,  T.  III.  p.  250. 

3)  Account  etc. 

4 )  Diss.  de  Angina  maligna.    Oper.  T.  III.  p.  92. 

5)  Am  zweiten  Tage  röthetcn  sich  Gesicht,  Hals,  Brust  j 
und  Hände,  mit  bemerkbarer  Geschwulst,  und  an  den  heller  ge- 
rötheten  Stellen  brachen  dunkeler  gefärbte  Pusteln  in  grofsep] 
Menge  aus.    Am  dritten,  vierten,  fünften;  Tage  verschwand  die**  1 
ser  Ausschlag  wieder  mil  sichtlicher  Besserung.   A.  a.  ().  p.  33. 

6)  Grant,  p.  543. 
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ündung 


Ull»8  mit  häutig  er  Ausschwitzung  zu,  wei- 
he von  der  weiteren  Entwicklung  des  Uebels  noth- 
.endio  bedingt,  oder  zuweilen  auch  nur  von  der  gif- 
ten Jauche  angeregt  wird,  die  alle  von  ihr  berühr- 
ion  Theile  entzündet.  Diese  gefahrvolle  Wendung 
tt  in  vielen  Epidemieen  bemerkt  und  durch  Leichen- 
öffnungen erwiesen  worden,  wie  sie  denn  überhaupt 
o  allgemein  vorkommt,  dafs  sie  ohne  erheblichen  Irr- 
tum angenommen  werden  kann,  wo  irgend  in  der 
»randigen  Bräune  das  entsprechende  Leiden  der  Luft- 
._a  hervortritt.  Eine  solche  Brandbräune 
lerrschte  in  Holland,  zugleich  mit  Faulfiebern 
|Lnd  der  Rinderpest.  In  Utrecht  wurde  sie  1769 
„id  1770  vielen  Kindern  tödtlich,  und  verhielt  sich  ganz 
so  i);  wie  eine  bösartige  Bräune,  die  in  den  Jahren 
1745  und  1746  in  und  um  Leiden  geherrscht  hatte  2). 
Indessen  stellte  sich  die  Luftröhrenentzündung,  die  den 
gewöhnlichen  Erstickungstod  herbeiführte,  nicht  bei  al- 
len Kranken  ein,  sondern  bei  vielen  verlief  die  Bräune 
einfach,  mit  Beschränkung  des  Leidens  auf  die  Man- 
leln  und  den  Gaumen. 

Die  grofse  Verschiedenheit,  welche  die  bösartige 
Jräune  in  der  Entwickelung  des  Brandes,  wie  in  ih- 
rer örtlichen  Begrenzung  und  in  ihrer  Neigung,  sich 
„lit  Ausschlägen  zu  verbinden,  üherhaupt  darbietet,  of- 
fenbart sich  augenfällig  in  den  Erkrankungen  von  1770, 
die  eine  fast  vollständige  Uebersicht  aller  nur  irgend 
t  orkommenden  Uebergangsformen  der  Bräune  gewäh- 
ren. Ausgezeichnet  ist  besonders  eine  Epidemie  in 
und  um  New-York,  in  welcher  die  Brandbräune 
sehr  mild,  und  die  croupartige  Entzündung  der  Luft- 


Holland. 
1769.  1770. 


New  -  Y  orl 
1770. 


I)  Keetell.  —  2)  Zäff,  p.  38.  Kcclcll  hatte  keine 
Kenntniss  von  Zaff'a  nur  gelegcnUidicn  Angaben. 
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Zufallt 


Verlauf. 


wege  vollkommen  entwickelt  hervortrat.  Die  Krank- 
heit befiel  fast  nur  Kinder  unter  zehn  Jahren,  und« 
kündigte  sich  durch  wässerigen  Blick,  gedunsene  GiX 
sichtsblässe  und  krankhaftes,  jedoch  nicht  schmerzen! 
des  Gefühl  im  Halse  an.  Die  Mandeln  zeigten  sieht 
sofort  geschwollen  und  leicht  entzündet  mit  weifsgraueä 
Flecken,  von  denen  sie  zuweilen  schorfartig  1  )  üben 
und  über  bedeckt  waren,  doch  fehlten  diese  Fleckeje 
bei  manchen,  unbeschadet  den  übrigen  Erscheinungen]. 
Der  Athem  hatte  keinen  Übeln  Geruch,  wie  bei  derr 
ausgebildeten  Brandbräune,  und  das  Schlucken  wail, 
wenig-  oder  gar  nicht  gehindert. 

In  diesem  Zustande  brachten  die  Kranken,  desL 
Abends  leicht  fiebernd,  fünf  bis  selbst  sechs  Tage  erXi 
zu.     Dann  stellte  sich,  in  den  schlimmstem 


träglich 

Fällen  aber  auch  schon  nach  vierundzwanzig  Stunden, 

Entkräftung  und 


beschwerliches  Athmen  mit  grofsei 
hohlem  trocknen  Husten  ein,  kurz  es  folgte  nmj 
die  ganze  Reihe  eigentümlicher  Beschwerden,  welche' 
der  häutigen  Bräune  angehören,  die  Veränderung 
der  Stimme  nicht  ausgeschlossen,  die  bei  einigen  in; 
völlige  Stiinmlosigkeit  und  in  langdauernde  Heiserkeit 
nach  der  Genesung  überging.    Das  Fjeber  verschlim- 
merte sich  zu  Nacht,  und  liefs  des  Morgens  nach,  die 
Haut  war  gewöhnlich  feucht.    Zwei  bis  drei  Tage  ver- 
gingen so  ohne  erhebliche  Verschlimmerung-,  neigte 
sich  dann  aber  das  Leiden  zu  einem  Übeln  Ende,  soj] 
verfielen  die  Kranken  mehr  und  mehr  in  Betäubuno-, 
ohne  aufgerüttelt  ihre  Besinnung  zu  verlieren,  das  Gel 


1)  Es  waren  indessen  nie  Brandschorfe  von  der  Art,  wie 
Fothergill  sie  beobachtet  halte,  sondern  nur  häutige  Ucbcr- 
züge,  so  zäh  und  fest  wie  die  lymphatische  Haut  im  Croup. 
Bard,  in  den  Trancaclions  of  tue  American  philo*.  Soc.  Vol.  I. 
p.  396. 
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Jcht  fiel  zusammen,  ein  nutzloser  triefender  Schweifs 
lach  aus,  das  Mimen  wurde  immer  beschwerlicher, 
lud  unter  rastlosem  Umherwerfen,  welches  die  Be- 
Lbung  nicht  unterbrach,  erfolgte  der  Tod  durch  Er- 
lickung,  bei  den  meisten  am  vierten  oder  fünften 
Jage  der  Luftröhrenentzündung.   Nur  die  Hälfte  die- 
|v  Kranken  genas  (9  von  16),  einige  mit  reichlichem 
Leichelflufs,  sdie  meisten  mit  zähem  Auswurf,  wobei 
[in  gleichmäßiger  dampfender  Schweifs  so 
■oerläfslich  war,  wie  in  den  bösartigsten  Erkrankun- 
gen an  der  fauligen  Bräune  1 ).   Ausschläge  zeig- 
Tm  sich  nicht,  weder  frieselartige  noch  scharlach- 
hnliche,  wenn  man  nicht  eine  ganz  örtliche  Ver- 
[chwärung  hinter'den  Ohren  für  exanthematisch 
lten  will,  die  mit  rothen  Süppchen  beginnend  und 
ochenlang  anhaltend,  das  Halsübel  offenbar  erleich- 
:rte.    Diese  eben  so  willkommene  als  beschwerliche 
rscheinung  beobachtete  man  bei  vielen  Kranken.  Die 
sfliefsende  Jauche  war  so  scharf,  dafs  sie  die  be- 
achbarten  Theilc  röthete,  und  wenige  Tage  hinreich- 
:n,  eine  nicht  geringe  Fläche  der  Oberhaut  zu  be- 
mben.     Dieselbe  heilsame  Ausleeerung  zeigte  sich 
ber  auch  nach  der  Wirkung  der  Blasenpflaster. 

Wo  irgend  Geschwulst  der  benachbarten  Spei- 
heldrüsen  eingetreten  war,  da  wurde  sie  durch 
Absonderung  leicht  und  augenscheinlich  zertheilt,  im 
Jebrigen  aber  waren  die  Geschwüre  hinter  den  Ob- 
en, abgesehen  von  der  Verschiedenheit  der  befalle- 
nen Gewebe,  den  Vcrschwärungcn  im  Halse  selbst  in 
ler  Schorfbildung  durchaus  ähnlich,  und  wenn  sich 
Luch  in  ihnen  eine  Milderung  der  Brandbräune  deut- 


1)  Man  vergleiche  Fothcrgill  und  Huxhara,  so  wie  in 
.eitcier  Beziehung  Sydenbam. 
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lieh  offenbarte,  so  tritt  hierin  die  ursprüngliche  Negj 
gung  dieser  Krankheit  hervor,  die  Haut  durch  Schweife 
und  mannigfache  Formen  von  Ausschlag  in  Anspruch 
zu  nehmen. 

Lekhcn-  Die  Leichenöffnungen  l)  setzten  die  neben! 

der  Schlundbräune  bestandene  Luftröhrenentz  ü Il- 
ching aufser  Zweifel.  Eine  zähe  lymphatische  Hai 
erstreckte  sich  von  der  Stimmritze  bis  in  die  Verzwei-d 
gungen  der  Luftröhre,  eben  so  wie  in  den  reinen] 
Fällen  häutiger  Bräune,  zugleich  kamen  Spuren  gej 
rhiger  Lungenentzündung  vor,  die  Merkmale  fau- 
liger Zersetzung  aber  waren  nur  ganz  oberflächlich  aal 
gedeutet,  so  dafs  selbst  kein  fauliger  Geruch  wahrgei 
nommen  wurde. 

Ansteckung.         Hervorgerufen  von  den  epidemischen  Einflüssen! 

des  Jahres  1770  ward  diese  Bräune  in  ihrem  Verlauq 
offenbar  ansteckend,  so  dafs  sie  in  zahlreichen  Fail 
milien  von  einem  Kinde  auf  das  andere,  und  selbst! 
auf  erwachsene  Wärterinnen,  welche  sie  leichter  überJ 
standen,  überging,  während  die  Nachbarkinder  ver-l 
schont  blieben.  Auch  hierin  kam  sie  mit  der  ursprüng- 
lichen Brandbräune  durchaus  überein,  welche  sich  auf  ] 
diese  Weise  zu  verbreiten  pflegte. 

Beliandlung.         Heilsam  war  in  diesem  Halsübel  der  Gebrauch 
des  Calomels  in  nicht  geringer  Gabe,  so  dafs  30 J 
bis  40  Gran  in  fünf  bis  sechs  Tagen  gereicht  wur- 
den, einiges  leisteten  die  Blasenpflaster  und  die  fiiul- 
nifswidrigen  Mittel  in  gewohnter  Weise  angewen^I 
det  2). 

Die  Bräune  in  New- York  war  keine  vereinzelte 
Erscheinung,  sondern   abgesehen   von  ihrer  Verbinil 


1 )  Es  waren  drei. 

2)  Samuel  Bard  a.  a.  O.,  p.  388. 


•eorgien 
1770. 


Friesel- Scharlach-  Bräune. 

jg  mit  allgemeinen  Erkrankungen  der  Jahre 

69  bis  1772,  stand  sie  mit  verwandten  Yolkskrank- 
iten  in  den  unci meislichen  Länderstrichen  von  Nord- 
merica  in  Zusammenhang.     Ganz  südlich  in  Geor-  G 

wurde  versichert,  hätte  eine  Brandbräune  im 
lommer  1770  grofse  Verheerungen  unter  den  Kindern 
ngerichtet  1 ).  Genauere  Angaben  hierüber  aus  die- 
tr  von  Europäern  damals  erst  wenig  bevölkerten  Co- 
Dnie  -)  sind  nicht  mehr  zu  ermitteln,  doch  scheint 
o  viel  festzustehen,  dafs  das  Uebel  eine  nördliche 
Dichtung  nahm,  so  dafs  es  im  October  1770  in  Süd 
Karolina  auftrat,  wahrscheinlich  um  dieselbe  Zeit, 
s  Samuel  Bard  die  mitgetheilten  Beobachtungen 
New- York  anstellte. 

4.    Friesel  -  Scharlach  -  Bräune. 

Angina  miliaris  scai'latinosa. 
Die  Bräune  in  Süd-Carolina 'war  vorwal-  Süd  -^Carolina, 
end  exanthematisch,  doch  wurden  nicht  wenige  Fälle 
ohne  allen  Ausschlag  beobachtet,  wo  denn  die  Krank- 
heit in  ähnlicher  Weise  verlief,  wie  in  New -York, 
*o  dafs  auch  zuweilen  die  Luftröhre  tödtlich  ergriffen 
würde,  und  hier  eine  eben  so  geartete  Entzündung 
vorauszusetzen  ist,  wie  die  von  Bard  beschriebene, 
kürn  meisten  befiel  die  Krankheit  Kinder  und  Heran- 
wachsende unter  fünfzehn  Jahren,  und  so  durchgrei- 
end  war  ihr  epidemischer  Einilufs,  dafs  nicht  leicht 
rwachsene  an   irgend  anderen  fieberhaften  Ucbeln 
arniederlagen,  ohne  zugleich  an  einer,  zuweilen  sehr 
ösartigen  Halsentzündung  zu  leiden. 

Der  Ausschlag,  der  diese  mörderische  Braune  ge 


1)  Ebendas.  und  Chalmers  ;i.  u.  a,  O 

2)  Sic  wurde  1733  gegründet. 
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wohnlich  begleitete,  war  ein  Frieselscharlach  von  eigeJ 
thtimlicher  Entwicklung,  und  mufste  um  so  mehr  auf- 
fallen, da  seit  achtzehn  Jahren  1752  überhaupt  kein 
Scharlach  in  Süd -Carolina  gesehen  worden  war  1  )jj 
Die  Friese  Tb  lasen  brachen  oft  von  so  bedeuten*! 
der  Gröfse  und  in  so  zahllsoser  Menge  hervor,  dafs 
sie  fast  den  Anblick  von  zusammenfliefsenden  PockeJ 
gewährten,  und  wie  bei  diesen  die  aus  der  bersten! 
den  Oberhaut  hervorbrechende  eiterige  Flüssigkeit  diei 
Krankenzimmer  mit  übelem  Geruch  erfüllte.    Die  Ab- 
schuppung geschah  in  grofsen  Stücken,  wodurchj 
die  Annäherung-  des  Ausschlags  zum  Scharlach  offen^ 
bar  wurde,  doch  zeigte  die  Abwesenheit  der  WasserJ 
sucht  im  Zeiträume  der  Genesung,  das  häufige  YorJ 
kommen  der  Bräune  ohne  Ausschlag  und  Abschuppung,] 
und  die  aufserordentliche  Entwicklung  des  Frieselsj 
dafs  die  Krankheit  dem  ausgebildeten  Scharlach  fern- 
stand, auch  nahm  das  Fieber,  wenn  auch  mit  an] 
fänglicher  entzündlicher  Aufwallung,  durchgängig  an 
dem  in  der  alten  wie  in  der  neuen  Welt  herrschen- 
den  faulig -gastrischen  Charakter  entschiedenen  Anl 
Verlauf.     theil.    Es  wurde  von  einem  Schüttelfrost  eröffnet  und 
Schlund-    war  durchweg  sehr  heftig,  die  Schlundentzündung  trat 
itmndung.  plötzlich  ein,  verbreitete  sich  rasch  in  die  Eustachis 
sehe  Röhre,  und  bei  denen,  die  davonkamen  —  es. 
war  die  Mehrzahl  der  Kranken  —  durch  die  Naseu-1 
höhle  nach  vorn  bis  in  die  Nasenlöcher:  die  befalle-?! 
nen  Theile  wurden  alsbald  geschwürig-,  und  sonder-1 

tej 


1)  Das  Scharlachfieber  pflegte  vor  dieser  Zeil  ah  und  zu, 
unter  den  Friihjabrskranlvheifen  aiifzutrefcn,  gewöhnlich  aber  eben 
so  mild,  als  um  dieselbe  Zeit  in  Europa  und  ohne  erhebliche 
Verbreifung.    Chalmers,  T   II.  p.  207. 
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•n  ganze  Ströme  scharfer  übelriechender  Jauche  ab, 
nt  nicht  geringer  Erleichterung  des  Hauptübels.  Die 
unge  war  bei  vielen  so   angeschwollen,  dafs 
,e  mehrere  Tage  hindurch  aus  dem  Munde  hervor- 
ing,  auch  waren  nach  hinten  die  Wärzchen  auf- 
jerichtet,  so  dafs  ihre  Oberfläche  durchweg  rauh 
chien,  und  alle  Theile  der  Mundhöhle,  so  weit  nur 
las  Auge  reichte,  mit  einem  zähen,  weifsen  oder  dun- 
I elbraunen  Ueberzuge  bedeckt,  der  die  geschwürigen 
I  lachen  verhüllte.    Bei  der  übelsten  Wendung  der  Brand. 
Krankheit  war  der  brandigen  Zerstörung  auf  keine 
l/Veise  Einhalt  zu  thun,  und  sie  erreichte  selbst  die 
ufseren  Halstheile,  deren  dunkele  Färbung-  alsdann 
en  Tod  verkündete. 

Der  Ausschlag  brach  am  zweiten  oder  dritten  Ausschlag, 
fage  des  Fiebers  aus,  und  leitete  im  Allgemeinen  die 
alsentzündung  ab,  so  dafs,  je  stärker  er  hervortrat, 
ese  um  so  geringer  wurde,  und  bei  den  Kranken, 
o  Hautröthe  und  Friesel  durch  wässerigen  Durch- 
11  und  Erbrechen  verzögert  wurden,  Fieber  und  Ent- 
lduns-  höhere  Grade  erreichten.    In  der  Abnahme 
urden  viele  Kranke  von  sehr  heftigen  metastati- 
tchen  Gliederschmerzen  hefallen,  die  sie  aller 
tteweglichkeit  und  des  Schlafes  beraubten'',  auch  ge- 
wöhnlich mit  Geschwulst,  Rothe  und  Hitze  verbun- 
den waren.    Es  fiel  auf,  dafs  dies  äufserst  qualvolle 
meiden,  welches  die  Annahme  eines  Ansatzes  zur  Was- 
sersucht durchaus  ausschliefst,  in  höchstens  achtund- 
ierzig  Stunden,  wenn  es  auch  noch  so  heftig  war, 
lihne  irgend  eingreifendes  Heilverfahren  wieder  ver- 
wchwand,  und  niemals  erhebliche  Gefahr  brachte.  An- 
derer Folgeübel  geschieht  nicht  Erwähnung,  die  To- 
l  esfäll«'.   erfolgten    fast  immer   nur  im  Verlaufe  der 

14 
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Krankheit  selbst,  durch  Uebertritt  der  Halsend 
Zündung-  auf  die  Luftwege  '  ). 
Behandlung.         Bei  ihrem  ersten  Auftreten' war  die  Krankheit 
meist  so  entzündlich,  dafs  Chalniers,  dem  wir  die 
Kenntnifs  der  Epidemie  von  Süd -Carolina  verdanken! 
zum  entzündungswidrigen  Verfahren,  ja  selbst  bei  eJi 
wachserien  zu  Blutentziehungen  sich  genöthigt  sab» 
doch  gestatteten  nicht  alle  Fälle" Eingriffe  dieser  Am 
und  bald  mufste  der  Brand  mit  starken  fäulnifswidrii 
gen  Mitteln  bekämpft  werden,  wie  man  denn  scho* 
während   des   ganzen  heifsen  und  überaus  feuchtem 
Sommers  eine  Neigung  zu  brandiger  Verderbnifs  nichi 
nur  in  vereinzelten  Halsentzündungen,  welche  der  bea 
schriebenen  Epidemie  vorausgingen,  sondern  auch  in 
anderen,  selbst  fieberlosen  Krankheiten  bemerkt  hatte  2aj 
Abführmittel  und  Blasenpflaster  waren  überall  von  en» 
schiedenem  Nutzen,  wobei  nicht  zu  übersehen  ist,  daCf i 
derselbe  gastrische  Zustand,  der  in  den  herrschende^! 
Faulige     fauligen  Gallenfiebern  in  Süd -Carolina  deutlichr 


Gallenfieber. 


e 


hervortrat,  sich  in  der  beschriebenen  Krankheit,  di 
jenen  Fiebern  unmittelbar  nachfolgte,  überall  geltend 
machte  3). 

Bräune  in  Noch   in   den   beiden  folgenden  Jahren  waren 

Nord-      Bräunen  über  erofse  Gebiete  von  Nord-Americs 

America.  ..  ° 

1771.  1772.  verbreitet  und  mehrten   die  Sterblichkeit  unter  den 
Kindern  4).    Wie  sie  geartet  gewesen,  und  welcha 


1)  Chalmers,  T.  II.  p.  207. 

2)  Chalmers  Iheilt  hier  zwei  ganz  lehrreiche  Beispiele 
dieser  Art  von  einem  Mulatten  und  einem  Negermädchen  miif 
Ebendas.  p.  94.  95. 

3*)  Die  fauligen  Gallenlieber  herrschten  vom  August  bis  in' 
den  October.    Ebendas.    T.  I.  p.  164. 

4)  Register  of  deaths  in  Ncw-Haven.  Bei  Webster.  T.  I.l 
p.  258  -260. 
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bergänge  unter  ihnen  Statt  gefunden,  lassen  die 
Stellungen  von  Bard  und  Chalmers  vermuthen. 
he.es   ist  darüber  aus  Bayley's  Abhandlung  ') 
ikannt,  der  1774  und  in  den  folgenden  Jahren  bösar- 
,-e  Brünnen  in  New- York  mit  vorwaltender  er o üp- 
piger Entzündung  der  Luftröhre,  in  ähnlicher 
htwickelung  wie  die  von  Bard  beschriebene  beob- 
ihtet  hat.    So  viel  steht  fest,  dafs  im  Jahre  1772 
Ir  catarrhälische  Charakter  in  den  Volkskrankheiten 
ierall  in  Nord -America  die  Oberhand  gewann.  Diese 
(biwandelung  verkündigte  sich  im  Februar  1772  durch 
lien  influenzartigen  Katarrh  2)  und  als  die 
Ibensstimmung,  welche  sich  hierdurch  beurkundete, 
|>e  Höhe  erreicht  hatte,  brachen  aller  Orten  im  Nor- 
In  wie  im  Süden  Masern  aus,  von  einer  solchen 
Lftigkeit,  dafs  allein  in  Charleston  bis  zum  October 
Igen  900  Kinder  von  ihnen  weggerafft  wurden  3 ). 
le  hörten  erst  im  folgenden  Jahre  (1773)  zu  herr- 
läien  auf,  und  viele  von  den  Genesenden  starben  an 
fr  häutigen  Bräune,  die  nach  Beendigung  des 
tisschlages  hervortrat,  oder  sie  erlagen  den  zehren- 
hn  Brustübeln,  die  sich  nach  überstandener  Entzün- 
jtino-  der  Luftröhre  einstellten.    Aber  auch  ohne  Ma- 
rn  kam  die.  häutige  Bräune  ganz  selbstständig  Häudg« 
id  rein  entzündlich  sehr  allgemein  vor,  und  schlofs  Bl-aunc 
r  jetzt  den  Kreis  bedeutungsvoller  Zufälle,  welche 
e  zarten  Gebilde  des  Halses  heimsuchend,  den  Ueber- 
ng  des  Fauligen  zum  Entzündlichen  klar  und  un- 


1)  Sammlung  auaerlesener  Abhandlungen.  Bd.  7.  S.  223. 
2.    S.  weiter  unten. 

2)  Brief  von  Dr.  Tufts  bei  Webster,  T.  I  p.  259. 

3)  Ebendas.  p.  259.  -  Vergl.  Rush,  Works,  T.  II.  p.  342. 
sli  tlicilt  über  die  Masernepidemie  von  1773  einige  Bemer- 

ngen  aus  seinem  Tagebuche  mit. 

14  * 
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widersprüchlich  darthim.  Die  Unbeianutschaft  deJ 
Aerzte  mit  dieser  neuen  Erscheinung-  war  den  KrM 
ken  so  verderblich,  dafs  in  einigen  Städten  die  zahl, 
reich  befallenen  Kinder  fast  ohne  Ausnahme  hinstajq) 
ben  '). 
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W^ie  nun  die  Bräune  bald  selbstständig-,  bald M 
Verbindung  mit  anderen  Leiden  von  der  krankhafte® 
Lebensregung-  dieser  Jahre  so  offenbar  hervorgerufeifr 
wurde,  dafs  sie  selbst"  wohl  als  ernster  Zufall  de» 
weit  verbreiteten  einfachen  Faulfiebers  erschie™ 
und  vornehmlich  in  Wien  bei  ungeeigneter  Behand-J 
lung  mit  Aderlässen  gar  vielen  Kranken  den  Tod  be- 
reitete 2 ),  so  fällt  es  nicht  wenig-  auf,  dafs  das  Scharf 
lachfieber,  eine  Krankheit,  die  sich  schon  längst 
in  Europa  eingebürg-ert  hatte,  im  Ganzen  nur  wl 
nig-  hervortrat,  und  selbst  in  den  wenigen  Erkran-> 
kungen,  in  denen  es  erschien,  von  jener  Lcbcnsstimjh 
mung-  nur  einen  geringen  oder  selbst  gar  keinen  Anf 
stofs  erhielt. 

Ungarn  und         In  Ungarn  und  Oesterreich  herrschte  es  ne- 

Oesterreich. 


1770.  1771. 


1)  Trumbull  und  Holyoke  bei  Webster,  T.  I.  i>.  260. 

2)  Qüarin,  p.  247. 
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■u  den  Faulfiebern  in.  den  Jahren  1770-71  in  sehr 
öfter  Verbreitung,  und  tödtete,  wie  es  seine  Art  ist, 
cht  wenige  Kinder,  allein  vergebens  erwartet  man 
er  das  häufigere  Auftreten  zerstörender  Brand- 
Jäune.     Es  kam  diese  wohl  hier  und  da  vor,  je- 
Lch  nicht  häufiger  als  in  neueren  Erkrankungen,  auf 
Elche  ganz  andere  epidemische  Einflüsse  einwirkten; 
In  gefährlichen  O  h r  d  r  ü  s  e  n  g  e  s  c  h  w  ü  1  s  t  e  n  ist  nir- 
Lds  die  Rede,  ja  man  beobachtete  selbst  Fälle  von 
»tschiedener  Entzündlichkeit,  welche  wiederholte 
jderlässe  dringend  nothwendig  machten,  und  die  nach- 
gliche Wassersucht  zeigte  nichts  Ungewöhnliches  '). 
le  meisten  der  in  dieser  Zeit  vorgekommenen  Schar- 
hseuchen  waren  überhaupt  gutartig  2 ),  und  vielleicht 
ein  mehr  in  die  Länge  gezogener  Verlauf,  später 
sbruch  der  Pvöthe  und  eine  langsamere  Entwicke- 
ng  der  Zufälle  überhaupt  der  in  Wien  bcobachte- 
n  eiacnthümlich,  welche  offenbar  auch  Quarin  bei 
feiner  Schilderung  der  Krankheit  vor  Augen  hatte  •). 

Nur  eine  Scharlachseuche  in  und  um  Essen    Essen  in 
ei  Duisburg  in  Westphalen  stand  mit  den  Erkran-  Westphalen. 
uneen  dieser  Jahre  in  näherem  Zusammenhang,  und 
ahm  an  der  allgemeinen  Lebensstimmung  augenschein- 
ich  Antheil.    Die  allgemeinen  Einflüsse  wirkten  in 


])  De  Haen,  Ratio  med.  conlin.  T.  T.  p.  96. 
•J)  üine  gasirische  in  Berlin,  1774,  von  Seile  oberlläch- 
<:!i  angegeben.     Pyretol.  meth.  p.  243.,  eine  andere  in  «1er 
etterau,   177  3 ,   die  keine  ungewöhnlichen  Zufälle  darbietet, 
ui  einem  Ungenannten  beschrieben,  Baldinger,  N.  M.  I.  1. 
.  21.,  und  mit  dieser  wahrscheinlich  in  Verbindung  eine  drille 
i  Oberhessen  1 7 7 '3  von  Krämer  (De  febri  rubra,  Giess.  177.t) 
jnd  eine  vierte  1771  in  Fulda  v.on  Weikard  heobachtet.  Ohss 
iedicae.     Uebereinslinmiend  hiermit  ist  die  Beschreibung  des 
charlachs  in  R.  A.  Vog'el'ä  Handbuch,  p,  IM. 
3)  ('.  XI..  |».  147.  - 
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Westphalen  auf  das  Pflanzen-  und  das  Thierlebei 
nicht  anders,  wie  im  ganzen  nördlichen  Deutschlands 
und  die  Aufeinanderfolge  der  Krankheiten  im  Jahre, 
1770  war  dieselbe.  Gastrische  und  r h e u in a mM 
sehe  Zufälle  machten,  durch  verwickelte  Wechselt 
und  Katarrhalfieber  mit  bedenklicheren  Erscheinungen 
Verlauf  der  allmählich  den  Uebergang  in  die  herrschenden  FauM 

Epidemie,     f    i  ■, 

lieber,  zu  denen  ein  rother  Frieselausschlaga 
sehr  häufig,  und  Rasereien  so  allgemein  hinzutrateiiL 
dafs  die  Benennung  „das  tolle  Fieber"  gebräueta 
lieh    wurde.      Gutartige    Schlundentzündung- ei 
ohne  Ausschlag  sah  man  zwischendurch  sehr  oft,  unAi 
als  wollte  die  waltende  Lebensstimmung-  immer  nach- 
drücklicher an  ihr  Dasein  erinnern,  sie  entarteten  nicht 
selten  in  wirkliche  Brandbräune,   selbst  auch  im 
tödtliche  Lähmung   der  Halsnerven,   ohne  vorausge- 
gangene Merkmale  erheblicher  Bösartigkeit  1 ).  Auch 
der  Keuchhusten  wurde  nicht  wenigen  Kindern  verajü 
derblich,  und  Wurm  übel  gefährdeten  die  Krankem 
wie  überall  in  den  verschiedenartigsten  Leiden. 

Endlich  brach  im  August  ein  durchaus  bös arti-l-i 
ges  Scharlach fieber  aus,  das  am  meisten  den  hei-l-j 
anwachsenden  Mädchen  und  Knaben,  weniger  dagao 
gen  den  Kindern  unter  fünf  Jahren  gefährlich  wurde, 
denen  öfteres  Erbrechen  Sicherheit  gewährte.  Im 

Höhe.       October  erreichte  es  seine  Höhe,  und  offenbarte  seinfflfi 
eigenthümliche  Art  am  deutlichsten.    Der  ScharlacH 
ausschlag  erschien  am  dritten  Tage  und  war  am 
vierten   allgemein,    mit  heftiger,    meistens  eiternder 
Schlundentzündung.    Am  fünften  sah  man  bei  Vielen 
die  Zunge  braun  und  schwarz  belegt,  und  zugleich 

Fricsel.     brach  weifser  Friesel   aus.   der.   wenn  man  die 


I  )  Brün  im-,  p. 
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meinen  Haufen  von  Frieseibläschen  im  Auge  be- 
elt,  drei  bis  vier  Tage  stehen  blieb.     Am  sechsten 
läge  neuer  Frieselausbrucb,  der  sich  bis  selbst  gegen 
Bn  vierzehnten  Tag  noch  oftmals  wiederholte,  durch- 
Es  unabhängig  vom  Scharlachausschlag,  der  am  sie- 
bten Tage  mit  sogleich  folgender  Abschuppung  ver- 
fchwand.    Es  tiofs  ein  brauner,  selbst  dunkelrother 
Barn,  und  .abgesehen  von  der  Wassersucht,  die  so 
JunV  eintrat  wie  in  anderen  Scharlachseuchen,  behiel- 
n  die  Genesenden  sehr  oft  carbunkelartige  Blut- 
hwären  und  hartnäckige  Geschwüre,  welche  für  Nach- 
(irkungen  des  Frieseis  zu  halten  waren.    Die  Ab-  Abnahme, 
ahme  der  Seuche  erfolgte  nach  vielen  Todesfällen 
n  December  und  Januar  unter  dem '  auch  sonst  ge- 
wöhnlichen Schwanken  der  Form,  so  dafs  bei  einigen 
er  Scharlachausschlag  allein,  bei  anderen  mit  Frie- 
el  zugleich,  bei  noch  anderen  Friesel  ohne  Schar- 
Ich  ausbrach,  bei  allen  aber  Halsentzündung  hinzu- 
tat, und  die  Abschuppung  wie  in  den  reinsten  Schar- 
ichfonnen  erfolgte  1  ). 

Bei  dieser  Scharlachseuche  ist  es  wesentlich,  dafs 
)  der  Friesel  sich  mehr  selbstständig  zum  Scharlach 
erhielt,  und  mit  dieser  Krankheit  eine  solche  Ver- 
wickelung einging,  dafs  der  Unterschied  des  Leidens 
km  dem  Frieselscharlach  der  neuern  Zeit  am  Tage 
iegt,  in  welchem  die  Frieselbläschdn  zugleich  mit  der 
Hautröthe  hervorkommen  und  verschwinden,  —  2 )  dafs 
Sie  Wirkung  des  allgemeinen  epidemischen  Einflusses 
-ich  mehr,  durch  den  nachgewiesenen  Zusammenhang 
qnit  den   herrschenden  Krankheiten,  und  bei  vielen 
lurch  eine   fast  blutrothc  Färbung  des  Ausschlages, 
»Is  durch  die  Verbindung  des  Scharlachfieberß  mit 


l)  Brüning,  |>.  1 8  —  37 . 
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Brandbräune  offenbarte,  von  welcher  nirgends  Er- 
wähnung geschieht,   wiewohl  sie  unmittelbar  vorher 
sich  gezeigt  hatte.     Es  ergiebt  sich  mithin  aus  del 
seltenem  Yorkommen  der  Scharlachseuchen  in  diesen! 
durch  faulige  Lebensstimmung  so  ausgezeichneten  Jah-j 
ren,  wie  aus  der  nur  bedingten  Abhängigkeit  des 
Scharlachs  in  Essen  von  eben  dieser  Lebensstimmungj 
dafs   die   eigenthümli che  Entfremdung  des 
Blutlebens,  die  von  der  Pathologie  noch  mit  kei- 
nem Namen  bezeichnet,   das   Grundleiden  des; 
Scharlachs  ausmacht,  sich  ganz  selbstständig 
und  unabhängig  von  irgend  einer  andern! 
Weise  des  Erkrankens  fort  und  fort  enM 
wickelt  hat.    Eben  dies  wird  durch  die  bisherige! 
wie  durch  die  spätere,  die  verschiedenartigsten  EinJ 
flüsse  enthaltende  Geschichte  des  Scharlachfieb  eis  unl 
widerleglich  erwiesen. 


X. 

Geschichte  des  Scharlachfiebers,. 


I.    Ursprung  und  Entwickelung  bis  19JO. 

Die  Ursprünge  des  Scharlachfiebers  sind  dunkel,  und 
es  gelingt  nicht,  eine  ihm  irgend  verwandte  Krank- 
heit vor  dem  siebzehnten  Jahrhunderl  aufzufinden] 
Rothe  Fleckenausschläge  wurden  -/.war  verschieden^ 
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ch  beobachtet;  selbst  auch  mit  Namen  bezeichnet,  sie 
aasen  aber  durchweg  sehr  wandelbar  und  gutartig, 
d  vermifst  man  bei  allen  eine  genauere  Angabe  der 
esentlichen  Zufälle,  so  ist  im  Ganzen  weniger  die 
naufmerksamkeit  der  Aerzte,  als  die  Einfachheit  und 
ilde  der  Krankheiten  in  Anschlag  zu  bringen. 

Unter  dem  Namen  Rossalia  oder  Rossania,  auch   R°*aJ«  ln' 
lobelia  1 )  und  Rubeola  war  in  Italien  ein  dem  Schar- 
jichfieber  äufserlich  ähnlicher  fieberhafter  Fleckenaus- 
chlag  verbreitet,  den  man  zuweilen  dieser  Krankheit 
rleichgestellt  hat.    Ingrassias  2 ),  der  ihn  ziemlich 
hangelhaft  beschreibt,  spricht  von  kleinen  und  gro- 
ßen rothen  Flecken  ohne  Geschwulst,  wie  abgeson- 
lerten  rosenartigen  Entzündungen,  ja  selbst  von  einer 
f  euerröthe  des  ganzen  Körpers  3 ) ,  allein  es  ist  We- 
ier vom  -Pulse,  noch  von  Halszufällen,  sondern  nur 
lavon  die  Rede,   dafs  die  Krankheit  zwischen  den 
5ocken  und  Masern,  oder  abwechselnd  mit  denselben 
rorgekommen  sei,  und  die  Kranken  wie  diese  gewöhn- 
lich nur  einmal  befallen  habe.     Wäre  Halsentzün- 
dung irgend  zur  Rossalia  hinzugetreten,  und  hätte 
;ic  sich  so  bemerklich  gemacht,  dafs  sie  auch  nur  ent- 
i'ernt  mit  der  im  Scharlachfieber  vorkommenden  ver- 
liehen werden  könnte,  so  winde  sie  in  das,  wenn 
uch  unvollkommene  Bild  der  Krankheit  ohne  allen 
weifel  aufgenommen  worden  sein.   Ueberdies  waren 

1)  Ingrassias,  p.  209.  J,  34.  —  Sonst  auch  Rosellia  und 
osolia,  wie  z.B.  in  den  Eime  ds  B ariolomni eo  dcl  Bene. 
ivorno,  1799.  8.  p.  10.  XIX. 

2)  Arzt  in  Neapel  und  Palermo,  geb.  1510,  -J-  1580.  < 
."3)  „Alteram  vero  ideirco  rossaniam  nuneupant,  quoniam 

laculae  per  Universum  corpus  plurimae  magnae,  ac  parvac,  igni- 
tae,  ac  rubrae,  cum  vix  effatn  digno  tumorc,  instar  multa  seor- 
»sum  distineta  erysipelata,  dispersae  sunt:  ut  totum  corpus  igni- 
lum  appareat".    p  191.  1.  36. 
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die  Flecken,  die  von  einem  guten  Beobachter  bell 
Ausbruch  als  klein  und  begränzt  beschrieben  werden, 
durchaus  nicht  eben,  wie  beim  Scharlach,  sondern  er- 
haben, wie  die  Masern,  so  dai's  die  Maut  von  ihnen 
rauh  wurde.  Sie  brachen  am  dritten  oder  vierteil 
Tage  des  Fiebers  aus,  dieses  hörte  am  fünften  auf, 
und  dann  verschwand  allmählich  die  Rothe,  Erscheii 
nung-en,  welche  mit  dem  Scharlach  durchaus  nicht  in 
Uebereinstimmung  zu  bring-en  sind  1 ).  Die  A  b  s  c  h  u  p- 
pung  aber,  so  viel  aus  anderen  Ueberlieferungen  be- 
kannt ist,  geschah  durchaus  nicht  in  ^rofserj 
Hautstücken,  sondern  kl eienförmig-,  wie  bei  den? 
Masern  2). 

Man  kann  demnach  die  italienische  Rossalia  mit 
vollem  Rechte  für  eine  Abart  der  Masern,  odeij 
für  Masernrötheln  halten,  wie  deren  noch  unterJ 
unseren  Augen  in  wandelbaren  Formen  entstehen. 
Ingrassias  bekräftigt  diese,  in  Italien  gewöhnliche 
Annahme  durch  die  unzweideutige  Versicheruno-  dafs 
die  Augen  von  der  Rossalia  ergriffen  wurden  3 ),  was 


1)  „Proprio  enim  rosaliam  dicimt  morbum  quendam  pueris- 
omnino  familiärem,  ita  ut  variolarum  instar  nullus  ipsum  evilare 
possc  credatur.  Eos  enim  primum  febris  acuta,  et  ardens  in-j 
vadit,  inde  rero  die  tertia,  aut  quarta  erumpere  ineipiunt  ma-j 
culae  rubenles  parvae,  quae  paulatim  clevautur,  et  cutem  aspe-l 
ram  modo  praefato  reddunt,  febrisque  ad  quintam  diem  perse-J 
verat,  quo  tempore  cessata  iam  febre  aspritudines  illae  paula- 
tim deleri  ineipiunt".  Prosper  Martian.  a.  u.  a.  O.  p.  308.  E.  j 

2)  „Rosellia,  oggi  piü  comunemeute  Rosolia.  Una  delle 
malattie  contagiose,  che  si  apprende  ordinariamente  ai  bambinil 
per  la  quäle  si  cuopre  la  pelle  di  piecole  machte  rosse,  che 
poscia  si  elevano,  e  finalraente  disseccate  si  staccatio  in 
forma  di  sottilissime  scaglie".  Dizionario  doli'  Accadc< 
mia  della  Crusca,  nach  Fra  Jacopone  da  Tod  f.  T.  1.32.  1>- 
(Cantici.  Borna,  1558.) 

3)  P.  195.  1.  30. 
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oei  keiner  Art  des  Scharlachs  zu  geschehen  pflegt,  und 
widerlegt  damit  seinen  anderweitig  ausgesprochenen 
Zweifel  an  derselben. 

Will  man  nun  unter  der  Rossalia  eine  entschie- 
Jener  ausgebildete  und  selbststjindig  gewordene  Form 
La  Masernrötheln  verstehen,  so  ergeben  sich  gegen 
diese  Annahme  keine  gegründeten  Einwürfe,  denn 
2s  ist  nicht  nur  möglich,  sondern  auch  durch  die  Er- 
?ahrung  bewiesen,  dafs  abgezweigte  Formen  fieber- 
hafter Ausschläge  sich  Jahrhunderte  lang  halten,  und 
In  grofser  Allgemeinheit  rieben  ihren  Urformen,  wie 
B.  die  falschen  neben  den  wahren  Pocken  herr- 
schen können,  so  dafs  selbst  ihre  Ansteckungskraft 
Blicht  durch1  die  üb  erstandene  Urform  vereitelt  wird. 
jDie  Rossalia  war  ansteckend,  und  eben  so  verbreitet, 
Ijwie  die  Pocken  und  Masern,  so  dafs,  wenn  Kinder, 
»welche  diese  beiden .  Krankheiten  schon  überstanden 
•hatten,  anfingen  zu  fiebern,  man  ihren  Ausbruch  zu 
4|  erwarten  pflegte  1 ). 

Zu  welcher  Zeit  sie  sich- in  Italien  eingebürgert 
haben  möge,  ist  schwer  zu  ermitteln;  höchst  wahrschein- 
lich ist  sie  aber  dieselbe  Krankheit  wie  das  Malum 
rosatum  bei  Gentiiis  von  Foligno  2),  also  schon 
vor  der  Mitte  des  vierzehnten  Jahrhunderts  vorgekom- 
men. Zu  einer  ernsten  Volkskrankheit  hat  sie  sich 
I  schwerlich  jemals  gesteigert,  und  noch  um  1620  wird 
sie  von  Prosper  Martianus  für  so  durchaus  gut- 

1)  P.  195.  1.  29. 

2)  —  sicut  malura  rosatum:  et  est  infectio  cutis  ac  si 
folia  rosaium  rubrarum  essenl  sparsa  supra  cutim,  vcl  alia  quae 
vulgaiiter  dicuntur  titie  (soll  heifsen  pesticiae)  et  est  iufeclio 
cutis  ac  si  pulices  mordicent  cutim:  vel  qnae  vulgaiiter  dicitur 
gespium,  el  est  infectio  cutis  latior  quam  illa  quae  immediäte3 
et  minor  quam  malum  rosatum,  etc.  Fol.  85.  1».  Cap,  IV. 
De  variolis. 
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artig  erklärt,  dai's  kein  Kranker  an  ihr  sterben  könne  ') 
wie   denn   schon  Ingrassias   ihre  Entstehung  von: 
einem  dünnen,  hitzigen,  aber  gutartigen  Blute  hei  ge- 
leitet hatte  2).    Nach  der  Mitte  des  siebzehnten  Jahr- 
hunderts geschieht  ihrer  nicht  weiter  Erwähnung  3 ). 

Im  üebrigen  kommt  der  Name  Rossalia  auch  füj 
andere  rothe,-  selbst  fieberlose  Ausschläge  vor  4 ),  wel-  j 
che  von  Späteren  zuweilen  mit  der  von  Ingrassias! 
gemeinten  Krankheit  ohne  Sonderung  zusammeugeJ 
worfen  werden.  Es  kommt  hier  nicht  darauf  an,  diese 
Verwirrung  zu  lösen,  indem  nur  zu  erweisen  war,  dal'sl 
die  altitalienische  fieberhafte  Rossalia  dem  ScharlachfieJ 
ber  ungleichartig  war,  und  mithin  einige  Spätere  einen! 
Irrthum  begangen  haben,  wenn  sie  das  Scharia chfie-| 
ber  für  die  Rossalia  hielten,  und  es  mit  diesen  Na-j 
men  bezeichneten. 

Nicht  viel  näher  steht  dem  Scharlach  eine  Krank- 

Heldelberg;.   heit,  die  Smet  1589  in  'Heidelberg  beobachtete.! 
1.589 

Rothe  Flecke  an  der  Brust,  den  Armen  und  Sehen-« 
kein  gingen  bei  einem  Erwachsenen  unter  iieberhaf-H 
ten  Erscheinungen  in  eine  allgemeine  Rothe  des  Kör-fl 
pers  mit  prickelndem  Stechen  über.  Die  Abschup-f] 
pung  war  Ideienartig,  und  siebzehn  Tage  vorher  wa- 
ren bei  demselben  Kranken  kleine  rothe  Flecke  ohne 


1 )  —  at  experientia  docet,  hullum  fere  ex  Rossalia  inlerire, 
ol  nisi  Bjiraculö  quodam,  et  ob  ewata  maxinia,  quae  auf  aegrj 
coüimittatit  aut  medici,  polissimuni  vero  sanguineui  miüentes. 
p.  308.  Epid.  L.  II.  S.  3.  20. 

2)  —  ex  tenui  ferventique  uiliilominus  sanguine,  haud  ma- 
ligno.    p.  209.  1.  34. 

3)  Zuletzt  1613  von  M.  A.  Severinns,  und  nur  im  \  ors 
beigeben,  in  einem  Briefe  an  Th.  R  a  r  I  Ii  o  I  i  n  u  s.  S.  dessen 
Kpislolae  inedieae,  Cent.  I.  Ep.  35.  p.  1 39.  Ed..  ETagnn. 

I)  Z.  R.  Severins  Roseolae  sali  an  (es,  einen  elironiselien 
Ausschlag,    p.  383. 
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Fieber  über  Tisclie  ausgebrochen  1 ).  Der  Fall  ist 
urchaus  vereinzelt,  und  von  ähnlichen  Erscheinun- 
en  in  dieser  Zeit  keine  deutliche  Spur  aufzufinden, 
elbst  nicht  einmal  bei  dem  vielerfahrenen  Foreest, 
er  die  fieberhaften  Ausschläge  in  der  mannigfaltig- 
ten  Verbindung  und  Formverschiedenheit  beobachtet 
at,  und  die  Kenntnisse  seiner  ärztlichen  Zeitgenos- 
sen in  sich  vereinigte  2 ). 

r  Ob  nun  überhaupt  unzweideutige  Uebergangsfor- 
Len  zum  Scharlach  zu  Ende  des  sechzehnten  und  zu 
Anfang  des  siebzehnten  Jahrhunderts  vorgekommen 
sind  oder  nicht,  ist  durchaus  unbekannt,  mindestens  ^ 
[schweigen  davon  die  Aerzte,  denen  man  nicht  vorwer- 
fen kann,  dafs  sie  wichtige  Erscheinungen  ihrer  Zeit 
i übersehen  haben.    Um  so  auffallender  ist  daher  das  Erste  Schar- 

c    ,       I      i      lachseuche  in 

(Auftreten   einer  vollkommenen  bcnarlacü- Brcslau>  1625 
seuche  in  Breslau  im  Herbst  1627,  welche  dem  und  1627. 
i unaetrübten  Blicke  ihres  Beobachters,  Michael  Dö- 
trine-  3),   alle  wesentlichen  Seiten,  ohne  Ausnahme 
leiner  einzigen  darbot,  mit  welchen  diese  Krankheit 
i  noch  in  unseren  Tagen  hervortritt.    Ganz  ohne  Vor- 
i  spiel  war  diese  Erkrankung  nicht,  denn  schon  im  Früh- 
jahr 1625  hatte  Döring  drei  nicht  zu  bezweifelnde 
|  Fälle  von  Scharlach  in  derselben  Stadt  gesehen  4 ), 
und  ähnliche  versichert  auch  Daniel  Sennert,  sein 
hochverdienter  Landsmann  und  Verwandter  in  Witten- 
berg beobachtet  zu  haben  '<).    Hier  nannte  man  die 
I   \ 

1)  P.  564. 

2)  Man  sehe  besonders  L.  VI.  Obs.  41.  mit  den  zugeh'öri- 
I  gen  Scholien.    Obs.  59.  61.  L.  I.  Obs.  17.  u.  m.  a. 

3)  Ein  sehr  gelehrter  und  trefflicher  Beobachter  von  Volks- 
krankheiten.  Er  war  Physicus  von  Breslau,  und  starb  da- 
selbst 1664. 

4)  Epist.  Cent.I.  En.  88.  p.  620. 

5)  Ebcndas.  II.  Ep.  '20.  p.  644. 
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Attenberg,  neue  Kinderkrankheit  das  Roth  lauf  oder  zusa 


menlaufende  Masern,  beide  Gelehrte  aber  glaub- 
ten darin  das  Bild  der  neapolitanischen  Rossali^ 
wiederzufinden,  ohne  jedoch  andere  Quellen,  als  die 
dunkelen  Ueberlieferungen  von  Ingrassias  benutzt 
zu  haben,  oder  einen  irgend  wahrscheinlichen  Zusaral 
menhang;  dieser  fast  schon  verschollenen  Krankheit! 
mit  ihren  Beobachtungen  nachweisen  zu  können. 

Die  Scharlachseuche  in  Breslau  im  Herbst  1627 
war  nicht  unerheblich  1  ),  jedoch  im  Ganzen,  unge^ 
achtet  ihrer  Heftigkeit  gutartig,  so  dafs  nur  wenige] 
Zufälle.  Todesfälle  vorkamen.  Am  vierten  oder  fünften  Ta°e 
der  Krankheit  röthete  sich  die  Haut  vom  Kopfl 
bis  zu- den  Ftifsen,  als  wäre  sie  rosenartig  entzündet! 
am  siebenten  oder  neunten  verschwand  die  Rothe  all-3 
mählich,  und  die  Oberhaut  schuppte  sich  ab.1 
Die  Kranken  litten  zugleich  an  Halsentzündung 
mit  so  bedeutender  Geschwulst  der  Mandeln  und  der 
benachbarten  Theile,  dafs  nicht  selten  Erstickune-see^ 
gefahr  drohete,  doch  wird  nicht  angeführt,  dafs  diesei 
Entzündung-  jemals  brandig  geworden  wäre,  oder  sichS 
der  im  Norden  von  Europa  damals  noch  unbekanntem 
Brandbräune  ähnlich  gezeigt  hätte.  Einige  litten  da- 
bei auch  an  Husten  und  Lungenentzündung^ 
welche  wenigstens  in  einem  Falle  durch  die  Leichen- 
öffnung; erwiesen  wurde,  und  überhaupt  während  desJ 
siebzehnten  Jahrhunderts  im  Scharlachfieber  häufiger"] 
vorg-ekommen  ist,  wenn  vielleicht  auch  Döring-  siei 
zuweilen  mehr  vermuthet,  als  dargethan  hat.  Del 
Puls  war  sehr  beschleunigt  (admodum  celer)  und 


1)  „Aliqua  nuilta  exempla".  Ebendas.'  Ep.  18.  p.  641.  — 
Die  Briefe  von  Scnncrt  und  Döring  stehen  in  der  angeführ- 
ten Ausgabe  von  Senncrt's  Werken. 
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,rt,  bei  ganz  trockener  Haut  eine  Glühhitze  über 
eD  ganzen  Körper  verbreitet  (»  cakr  ui-entissinrtis;)j  wo- 
ei  die  Kranken  durchaus  schlaflos  blieben,  über  an- 
Sfcendes  Kopfweh  klagten  und  fast  immerwährend 
re  redeten,  oder  selbst  in  Rasereien  verfielen.  Der 
ttrst  war  kaum  zu  löschen,  der  Harn  spärlich 
nd  braunroth,  und  ging  es  zur  Abnahme,  so  wirr- 
en viele  von  metastatischen  Gliederschmer- 
011  befallen,  gerade  so  wie  in  der  oben  beschriebe- 
len  Ausschlagsbräune  in  Süd -Carolina,  und  die  nach- 
gliche oft  allgemeine  Wassersucht  nahm  die  Um- 
cht  und  Thätigkcit  der  Acrzte  nicht  weniger  in  An- 
ruch,  als  noch  in  unseren  Tagen  1 ). 

Es  ist  nicht  aufser  Acht  zu  lassen,  dafs  1627  in 
reslau,  welche  Stadt  als  die  Wiege  des 
charlachfieb  ers  zu  betrachten  ist,  durchaus 
ine  Krankheit  von  irgend  einiger  Bedeutung  herr- 
hend  war,  welche  mit  diesem  Ucbel  in  eine  auch 
ur  entfernte  Verbindung  gebracht  werden  könnte, 
öring,  der  die  Rossali a,  wie  er  sie  nannte,  mit 
tffserer  Besonnenheit  und  Umsicht  auffafste,  als  viel- 
icht  jemals  neue  Krankheiten  beobachtet  worden 
ind,  berichtet  nichts  davon,  und  wenn  er  mit  tiefer 
iachkeimtnifs  die  Abnahme  einer  Pestconstitution  schil- 
lert, mit  welcher  seine  drei  ersten  Fälle  im  Jahre 


1)  Von  den  Leopoldinischen  Akademikern,  welche  die 
[rankheiten  in  Breslau  von  1699  — 1702  beschrieben  haben,  wird 
i(;so  Epidemie  irrthumlich  in  das  Jahr  1628  gesetzt.  Hieraus 
ind  unrichtige  Angaben  bei  Schnurrer  und  Fuchs  entstan- 
len.  Döring,  auf  den  sich  jene  Akademiker  allein  beziehen, 
pricht  in  dem  angeführten  Briefe  an  Sennerl  nur  vom  Herbst 
627.  Die  Epidemie  von  1628  ist  mithin  zu  streichen.  Histor. 
uorborum  etc.  p.  165.  —  Was  Scnncrt  L.  IV.  c.  12.  p.  733. 
II'.  III.  ed.  Paris,  unter  dem  Namen  Rosalia  vom  Scharlach  sagt, 
<st  nur  eine  Wiederholung  aus  Döring1*  Briefen. 
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1625  zusammentrafen  l),  so  ist  auch  hier  an  einen 
ursächlichen  Zusammenhang  derselben  mit  dem  auf- 
keimenden Scharlach  nicht  entfernt  zu  denken.  (  I 
zählige  Pestzeiten  sind  beobachtet  worden,  und  nie 
hat  man  eine  Erscheinung-  der  Art  wahrgenommen. 
Wir  sind  daher  vollkommen  berechtigt,  den  Ursprung 
des  Scharlachs  |p  Breslau  für  selbstständig  zuj 
halten,  und  die  Annahme  irgend  eines  fremdartigen 
Einflusses  auf  seine  Entwickelung^  auszuschliefsen,  wo-] 
gegen  die  Voraussetzung,  dafs  die  Scharlachseuche  von, 
1627,  nach  vorgängigen  häufigeren  Gesichtsrosen,  NesJ 
seisucht,  gutartigen  Schlundentzündungen  und  Drü-j 
senanschwellungen  eingetreten  sei,  —  sich  mithin  eben] 
so  entwickelt  habe,  wie  Kanold  1719  in  derselben! 
Stadt  2)  und  neuere  Beobachter  3)  an  anderen  Orten 
gesehen  haben,  —  naturgeniäfs  und  pathologisch  er- 
scheint. 

Unter  den  gewaltigen  Volkskrankheiten,  welchej 
während  der  Zerrüttung  von  Deutschland  durch  den] 
dreifsigjährigen  Krieg  alle  Städte  und  Dörfer  heim- 
suchten, erscheint  hierauf  das  Scharlachfieber  eine  lanj 

j 

Reihe  von  Jahren  hindurch  nirgends,  und  wenn  auch 
  das 

1 )  Vom  Februar  an  war  die  Pest  herrschend  gewesen,  und 
liefs  gegen  den  Juni  nach.  Durchfälle,  Bühren,  Wechsel-  unfl 
Fleckfieber  kamen  wie  gewöhnlich  zwischendurch  vor,  im  Juni] 
aber  bekamen  die  reinen  Wechselfieber  die  Oberhand,  und  diel 
anderen  Krankheiten  gingen  häufiger  in  sie  über.  Cent.  9 
Ep.  88.  p.  620.,  Ep.  93.  p.  622.  —  Aehnlicbes  berichtet  SenS 
nert  von  Wittenberg.  Ep.  94.  p.  623.  —  Vergl.  Döring'« 
angeführte  Pestschrift. 

2)  Siehe  die  Witterungskrankheiten  im  Januar,  Februar, 
März  1719  in  den  Breslauer  Sammlungen.  Winterquartal  1719. 
S.  285.  f. 

3)  Z.  B.  Kopp,  Beobachtungen  im  Gebiete  der  ausüben! 
den  Heilkunde.    Frankfurt,  1821.  Abschn.  8.  —  Fuchs  S.  35. 
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Stillschweigen  der  Acrzte  bei  allgemeiner  Hein- 
ing- ■wissenschaftlicher  Mittheilungen  der  Vermuthung 
cht  entffeffen  ist,  dal's  es  hier  und  da,  namentlich 
Schlesien  wieder  vorgekommen  sein  möge,  so  ge- 
lte es  doch  mindestens  nicht  zu  den  auffallenden 
t  hervorragenden  Krankheiten.   Nur  erst  vom  Jahr 
42  erhalten  wir  Kunde,  dafs  es  in  Brieg  zum  er-  Brit_g.  164|. 
Et  Mal  geherrscht  und  zwischen  1655  und  58  sich     33—  3 
o-rol'ser  Bösartigkeit  wiederholt  habe.  Der  dortige 
t,  Daniel  Winkler  1  ),  nannte  es  die  feurigen 
sein  (Morbilli  ignei)   und  verwechselte  es  mit 
?m  ebenfalls  noch  neuen  Fries el,  der  sich  um  1650 
}erst  in  Sachsen  gezeigt  hatte,  die  Erwähnung  von 
als ent Zündung  und  Ohrdrüs engeschwülsten 
[zeichnet  indessen  die  Krankheit  hinlänglich  2 ). 

Zehn  Jahre  später  1652  sah  man  das  Scharlach- 
über  zum  erstenmal  in  Schweinfurt,  wo  es  vielen  Schweinfurt 
indem  tödtlich  wurde.  Der  Ausschlag  brach  am  drit- 
n  oder  vierten  Tage  aus  und  endete  mit  Abschup- 
mo.  Fchr,  der  ihn  nach  Sennert  mit  dem  Na- 
en  Bosalia  bezeichnete,  und  sich  damit  einer  aus- 
Lhrlichen  Beschreibung  überhob,  erwähnt  keiner  gleich- 
utig  herrschenden  Krankheiten,  und  läfst  mithin  ähn- 
phe  Verhältnisse  voraussetzen,  wie  bei  neueren  bes- 
r  beobachteten  Scharlachseuchen  3 ). 

Entschieden  bösartig  zeigte  sich  das  Scharlachfie-  Thorn.  1661. 


1  )  -{-  1658.  Er  citirt  bei  der  zweiten  Epidemie,  deren  Jahr 
<chl  angegeben  ist,  eine  Schrift  von  1655. 

2)  Miscellan.  curios.  Acad.  nat.  cur.  Ann.  6.  el  7.  1675. 
S7ß.  Obs.  42.  p.  75. 

3)  Anch'ora  sacra,  p.  90.  —  Die  Beziehung  auf  Severin'« 
(teeolae  saltantes  (De  rec.  absc.  nat.  P.  2.  p.  386.)  ist  dli  reb- 
us unstattbaft.  Diese  haben  als  chronisches  llaun'ihcl  durchaus 
ichls  mit  der  Rossalia  gemein. 

15 
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bei'  166  J  in  T  ho  rn.  Die  meisten  Kinder  starben  am 
zweiten,  einige  sogar  am  ersten  Tage  des  Ausbruch! 
und  es  blieb  unentschieden,  ob  die  Halsentzündung 
oder  die  Wassersucht  gröfserc  Gefahr  brachte  1  ). 

Nach  der  Mitte  des  siebzehnten  Jahrhunderts  e|J 
halten  wir  überhaupt  öftere  Kunde  von  der  VerbrJ 
tung  der  Krankheit  nach  allen  Richtungen.  In  Eni 
Iand  war  es,  wo  man  ihr  zuerst  den  Namen  „Schar- 
lachfieber" (Scarlct  Fever)  beilegte,  dessen  sicä 
Sydenham  schon  als  eines  bekannten  und  unzwei- 
deutigen bediente.  Entschiedene  SchärlacbseuchJ 
England,  sind  diesem  grofsen  Arzte  in  den  Jahren  1661  h£ 
>0  ~~  •  1675  nicht  vorgekommen,  er  kannte  überhaupt  ntfl 
das  ganz  gutartige  Scharlachfieber,  zählte  ei 
zu  den  zwischenlaufenden  Krankheiten,  und  behan-j 
delte  es  durchaus  mild  und  ohne  Arzneien.  So  hielt] 
er  es  denn  nur  für  eine  mäfsige  Aufwallung  des 
Blutes  (medi.ocris  sanguinis  effervescentia ) ,  welch« 
allein  durch  erhitzende  Behandlung  gefährlich  werden 
könne,  indessen  sah  er  doch  zuweilen  Zuckungen  und] 
schwere  Hirnzufälle  bei  erschwertem  Ausbruch  "  ),  und 
es  ist  gewifs,  dafs  die  Krankheit  zwischendurch  sicföl 
in  ihrer  ganzen  Heftigkeit  zeigte,  worüber  wir  noch 
besser  unterrichtet  sein  würden,  wenn  nicht  Mortoffl 
wohl  nur  um  seinem  grofsen  Zeitgenossen  zu  widern] 
sprechen,  den  Scharlach  nur  für  zusammenflie-j 
fsende  Masern  (Morbilli  confluentes)  gehalten,  unfl 
dadurch  in  seiner  gewöhnlichen  Art  wieder  Yerwir-l 
rung  in  einfache  Dinge  gebracht  hätte.  Starke  Hals-j 
und  Lungenentzündung,  Ohrdrüsengeschwulst,  die  hen 


1)  Miscellan.  cur.  med.  plus.  a.  1675.  7(i.  Obs.  145.  p.  20'2. 
Simon  Schul  Iz. 

2)  Opera,  Sect.  Vf.  c.  2.  p.  1(52 


Ursprung  nnd  Enlwickelung  bis  1770.  227 

liigsten  Ncrvenzuiälle,  Wassersucht  und  aufser  dieser 
|,och  andere  Nachkrankheiten  sah  dieser  Arzt  nicht 
leiten,  vielleicht  aber  viel  später,  als  Sydenham 
lein  üerinefüg-iees  Scharlachlieh  er,  denn  seine  Beob- 
Iichtungen  reichen  weiter,  von  1672  bis  1689.  1672-1689. 

Vor    1683   und  früher  war  das  Scharlachlieber 
Ituch  in  Schottland  erschienen,  so  gutartig  als  nur  Schottland. 

J  IDoO. 

|»ydenham  es  beschrieben  hatte,  denn  es  wurde  nur 
ehr  wenigen  Kranken  verderblich,  indessen  hatten 
lie  dortie-en  Aerzte  schon  einen  Friese  lau  sbruch 
lach  dem  Verschwinden  der  Hautröthe  beobachtet, 
o  dafs  hier  auf  eine  ähnliche  Verbindung  der  Krank- 
|eit  mit  diesem  Ausschlag,  wie  1770  in  Essen,  zu 
chliefsen  ist. 

Im  Uebrigen  haben  die  Aerzte  dieser  Zeit  den 
Scharlach  oft  mit  dem  seit  der  Mitte  des  siebzehnten 
ahrhunderts  häufigen  rothen  Friesel  verwechselt, 
ind  es  ist  bei  mangelhaften  Beobachtungen  nicht  im- 
ner  deutlich  zu  unterscheiden,  welche  von  beiden 
Krankheiten  gemeint  ist  ;i ).  Indessen  war  das  Schar- 
achlieber im  nördlichen  Deutschland  keine  ganz  un-  Deutschland, 
ekannte  Erscheinung,  so  dafs  selbst  die  Lehrbücher, 
venu  auch  noch  ziemlich  oberflächlich,  darüber  Aus- 
kunft geben.  Ettmüller  beschreibt  es  nach  Sen- 
Tiert  und  Sydenham  4):  Lange  bezieht  sich  auf 
Sil)  bald  und  unterscheidet  nach  eigener  Erfahrung 
ns  Scharlachlieber,  welches  man  in  Sachsen  den  ro- 


I)  Pytetologia,  sive  Tractains  de  IVhribns  inflamma(oriis 
kniversalibus.    C.  5.  p.  28.  seq. 

>)  Sibbald,  Pars  l.  L.  ir.  c.  5.  p.  55. 
h  Hierher  gebort,   namentlich  ein  zweifelhafter  Fall  von 
flayger  in  Prefsburg,  gegen  1670.  Miseellan.  enrios.  elc.  Der.  I. 
knn.  3.  4.  5.  p.  169. 

1)  Tom.  II.  Pars  I.  C.  II.  p.  357. 

15  * 
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then  Hund  ')  nannte,  von  dem  rothen  Friese! 

Leipzig.     1695  und  97  war  es  in  der  Gegend  von  Leipzig  in 
1695    1697  in1 
recht  bösartigen  Formen  vorgekommen  2 ). 

Ganz  gutartiges,  aber  wie  es  scheint  nicht  ganz 
ausgebildetes  Scharlach  sah  Schröck  1696  und  1705j 
j^ggsb^-si  *n  Augsburg  3),  und  da  man  denn  allgemein  auf-] 
merksamer  auf  diese  Krankheit  wurde,  so  erhalten  wia 
jetzt  genauere  Kunde  von  ihrem  ersten  Ausbruche  in 
verschiedenen  Städten  Deutschlands,  wobei  die  Lang-' 
samkeit  ihrer  Verbreitung  über  dieses  Land  nicht  min^| 
der  auffallend  ist,  als  ihre  im  Ganzen  grofse  Guta» 
Breslau.  1700.  tigkeit.  Von  einer  Scharlachseuche  in  Breslau] 
welche  Stadt  wir  als  die  Wiege  der  Krankheit  ken- 
nen gelernt  haben,  wird  erst  wieder  im  Jahre  1700 
berichtet,  und  es  ist  nicht  zu  übersehen,  dafs  ihr  häu-1 
fige  r os enart ige  Entzündungen  vorausging enj 
wenigstens  in   Gesellschaft  mit  weifsem  Fries  eil 


häufig'  vorkamen  4 ). 
Paris.  In  Paris  lernte  man  die  Krankheit  zu  Anfang 

1707.  1712.  jeg  ac]ltzennte]ri  Jahrhunderts,  1707  — 1712,  kennenjj 

und  gab  ihr,  ohne  ihre  Merkmale  genauer  festzustellen^ 
den  Namen  des  rothen  Fiebers  (Fievre  rouge)  5)J 
Berlin.      in  Berlin  aber  zuerst  im  Jahre  1716,  wo  sie  ver- 
einzelt  vorkam,  und  sich  zuweilen  mit  Petechial-? 


1)  Diese  Benennung  ist  ursprünglich  holländisch  (Rood- 
bont),  und  man  bezeichnete  damit  auch  in  den  Niederlanden 
den  rothen  Friesel,  wenn  auch  hier  und  da  andere  rothe  Aus- 
schläge, gerade  so  wie.  in  Italien  Rosalia,  der  rothe  Hund 
genannt  worden  sein  mögen.  Acta  medic.  Berolin.  Dec.  I. 
Vol.  2.  p.  22. 

2)  Lange,  Tom.  HI.  p.  96 

3)  Sydenham.    Opera.  T.  II,  p.  85.  161. 

4)  Ebendas.  p.  142.  —  Hall  er,  Histor.  niorbor.  Vrail 
slaviens.  p.  164. 

5)  Journ.nl  de  medecine  par  Vandermonde,  1763.  Tom.  18. 
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iebern  verband,  welche  durch  die  aus  der  Türkei 
zurückkehrenden  Begleiter  Carls  XII.  in  dieser  Haupt- 
stadt so  verbreitet  waren,  dafs  Mafsregeln  gegen  das 
Portschreiten  der  Ansteckung-  ergriffen  werden  nmfs- 
;en  1 ).    Dafs  das  Scharlachfieber  zu  dieser  gefährli- 
chen Verbindung  keine  entschiedene  Neigung  hat,  am 
Wenigsten  aber  vom  Petechialtyphus  irgendwie  abhän- 
g  ist,  zeigt  seine  Geschichte  durchgängig,  man  darf 
mithin  das  Zusammentreffen  beider  Krankheiten  auch 
in  diesem  Falle  für  zufällig  halten.     Im  folgenden 
tJahre,  1717,  aber  brach  in  und  um  Berlin  eine  nicht  Berlin.  1717. 
unerhebliche  Scharlachseuche  aus.     Sie  traf  mit 
errschenden  Pocken  zusammen,  und  man  beob- 
achtete Fälle,  in  denen  die  letzten  in  den  bösartig- 
iten  und  tödtlichsten  Formen  unmittelbar  nach  voll- 
mdeter  Abschuppung  hervorbrachen  2 ).     Auch  der 
Friesel  war  das  ganze  Jahr  über  häufig,  doch  ver- 
mischte er  sich  niemals  mit  dem  selbstständig  auftre- 
tenden Scharlachfieber,  in  dem  die  Böthe  am  vierten 
loder  fünften  Tage  den  ganzen  Körper  einnahm,  und 
jgegen  den  siebenten  verschwand,  nicht  ohne  einzelne 
Beispiele  von  ganz  bösartiger  Halsentzündung  und  Ohr- 
i  drüsengeschwulst. 

Im  Jahr  1717  war  die  Krankheit  überhaupt  weit 
lüber  Europa  verbreitet,  denn  aufser  der  Mark  Bran- 
denburg herrschte  sie  auch  in  Thüringen,  und  jen-  Thüringen, 
seits  der  Alpen  in  Florenz,  wo  sie  weniger  durch  ^yjll*' 
Halsentzünduug  als  durch  Wassersucht  tödt- 
li cli  Avurde  3  ).   Mit  der  Scbarlachseuche  in  Eisenach," 


1)  Acta  medicorum  Berolinens.  Dec.  1.  Vol.  T.  p.  9.  30. 

2)  Ebetirlas.  Vol.  2.  p.  4.  20.  —  1730  sah  Gobi  in  Ber- 
lin einen  Fall  von  Ausbruch  des  Scharlacbfiebers  unmittelbar 
nach  den  Pocken.    Ebcndas.  Dcc.  11.  Vol.  10.  p.  45. 

3)  Roncalli,  333. 
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1717,  beginnen  denn  auch  die  höchst  schätzbaren  Be- 
obachtungen Johann  Storch 's,  welche  sechs  Epi 
demieen  und  im  Ganzen  190  Fälle  umfassend,  über 
1717—1740.  einen  Zeitraum  von  dreiundzwanzig- Jahren  (1717 — 40) 
einen  lichtvollen  Ueberblick  gewähren.   Das  GesainrmV 
ergebnifs  stellt  sich  so,  dafs  ung-eachtet  viele  bösar4 
tige  Erkrankungen  dazwischen  liegen,  die  Krankheit! 
doch  im  Ganzen  sehr  gutartig-  verlief,  so  dafs  etwa 
nur  der  zehnte  Kranke  starb,  und  aufser  dem  epi- 
demischen Catarrh  von  1732  bis  33  kein  herr- 
schendes Leiden  sich  mit  ihr  verband.     Kein  irirendi 
wesentlicher  Zufall  fehlte,  die  Krankheit  erschien  mit-f 
hin /so  vollständig,  als  zu  irgend  einer  andern  ZeitJ 
nur  scheint  es,  als  wäre  katarrhalisches  und  entzünd-l 
liches  Lungenleiden  seltener  und  weniger  ausgebildet^ 
vorgekommen,  als  in  früheren  Erkrankungen  wie:1 
es  denn  auch  späterhin  mehr  und  mehr  zurücktritt. 
1nfluen_z.  Dafs  die  I  n  f  1  u  e  n  z  von  1 732  —  1 733  J)  die  Schar- 

—  1733.  iac]iseucjien  dieser  Jahre  vorbereitet  haben  möge,  wird 
durch  die  grofse  Ausdehnung  der  letzteren  wahrschein-jj 
lieh,  wenn  hieraus  auch  keinesweges  eine  Verwandt- 
schaft  beider  Krankheiten   mit   einander  hervorgeht. 
Aufser  Deutschland  herrschte  das  Scharlachficbertj 

Schottland,   auch  sehr  allgemein  in  Schottland,  wo  es  noch  im 
1 732  —  1 733 

folgenden  Jahre  in  gröfstentheils  gutartigen  Formen* 
vorkam,  und  seine  epidemische  Bedeutung-  hauptsäch-j] 
lieh  dadurch  zu  erkennen  g-ab,  dafs  diejenigen,  welche 
die  Krankheit   schon  einmal  überstanden  hatten,  inj 
grofser  Zahl  von  fieberhafter  Halsentzündung-  befallen 


1)  Storch  vom  Scharlachlieber.  Die  Beobachtungen  sind 
in  verschiedenen  Städten  der  sächsischen  Herzogthümer,  aufser 
Eisenach  besonders  in  Gotha  angestellt. 

2)  Ginge.  S.  78. 
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nirden,  wie  dies  auch  in  neuerer  Zeit  oftmals  beob- 

:htet  worden  ist  1 ). 

\n  Storch's  Beobachtungen  schliefsen  sich  un- 
mittelbar die  Forschungen  von  Plenciz  in  Wien,  aus 
tenen  die  fortschreitende  Verschlimmerung  des 
jcharlachfiebers  unverkennbar  hervorgeht.  Die- 
er  Arzt  stellte  den  Unterschied  des  gutartigen  von 
em  bösartigen  Scharlach  noch  fester,  als  dies 
ton  den  Früheren  geschehen  war,  und  sah  nicht  sei 
»  durch  das  letztere  die  Hoffnung  ganzer  Familien 
i  wenigen  Tagen  vernichtet.    Indessen  erreicht  die 
Bösartigkeit  der  von  ihm  beobachteten  Scharlachseu- 
len  (1740  bis  1762)  doch  bei  weitem  nicht  die  epi- 
emische  Gewalt  des  Uebels  in  neuerer  Zeit,  und  was 
lan  aus,  seinen  Wahrnehmungen  mit  Sicherheit  ent- 
ehmen  kann,  ist  eben  nur  die  Steigerung  dessel- 
en  in  Vergleich  zu  dem  Verhalten  der  Krankheit  im 
iebzehnten,  und  in  der  ersten  Hälfte  des  achtzehnten 
ahrhunderts.    Er  sah  den  Ausschlag  schon  zuwei- 
en  am  ersten  Tage  hervorbrechen,  wie  kein  frü- 
erer  Beobachter,  im  Uebrigen  aber   enthält  seine 
,childerung  der  Krankheit  keine  wesentliche  Erschei- 
iung  mehr  oder  weniger,  als  die  früheren  oder  spä- 
teren.   Verbindungen  des  Scharlachfiebers  mit  Frie- 
el  sind  ihm  nicht  vorgekommen,  und  ungeachtet  der 
inzweifelhaften  Entzündlichkeit  der  von  ihm  beobach- 
eten  Fälle  zeigt  sich  in  diesen  das  Leiden  der  Luft- 
wege vielleicht  noch  im  Allgemeinen  geringer,  als  bei 
»torch  '  ). 

Mit  allen  diesen  Beobachtungen  stimmen  die  gleich- 
eitigen  und  späteren  durchweg  so  überein.  dals  auch 

1)  ittedibal  Bssayis  and  Ohsen  ations.    Vol.  Hl.  |>  26 

2)  Tractatua  III.  <lc  Scarlatina. 
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aus  ihnen  eine  Zunahme  des  Scharlachfiebe J 
in  seiner  Verbreitung  wie  in  seiner  Heftigkeit  über- 
all bemerkbar  wird.     Die  Scharlachseuche,  die 
Upsala.  1741.  Rosen  von  Rosenstein  1741  in  Upsala  sah,  ver- 
schonte fast  kein  Haus,  sie  war  vorwaltend  entzünd- 
lich, die  Halsentzündung  stark,  ohne  jedoch  jemJ 
brandig  zu  werden,  wenige  starben,  und  im  Ganzen! 
war  der  Verlauf  des  Leidens  dem  von  Plenciz  be- 
schriebenen durchaus  gleich,  wie  denn  auch  die  Schal 
Stockholm,    lachseuchen  in  Stockholm  in  den  Jahren  1763  und 
'      1764  in  keiner  Beziehung  von  diesem  Gepräge  der 
Krankheit  abwichen  1  ). 
Frankreidr.  Von  1746  bis  1751  war  das  Scharlachfieber  aucl 

'    '    •  in  Frankreich  an  verschiedenen  Orten  sehr  häufig,  unl 
kam  hier  unter  dem  Namen  Fievre  rouge  zwischen] 
dem  einheimischen  Friesel  und  bösartiger  Bräune  vor] 
Die  Beobachtungen  der  Aerzte  aus  dieser  Zeit  sind 
nicht  genau  genug,  um  deutlich  unterscheiden  zu  körj 
nen,  ob  und  welche  Verbindungen  es  mit  diesen  Krank- 
heiten eingegangen  sei.    Bleibende  sind  es  indessen 
gewifs  nicht  gewesen,  und  haben  sie  wirklich  stattge*-] 
funden,  so  ist  aus  ihnen  die  Krankheit,  wie  sich  aus] 
der  häufigen  Erwähnung  ihrer  gutartigen  Formen  er- 
giebt,  wieder  in  ihrer  ursprünglichen  Gestalt  hervor- j 
gegangen  2 ). 

Haag,  St.  AI-        1748  tritt  die  Krankheit  in  einer  sehr  bedeuten« 
ban,  Hannover  den  Verbreitimg  auf>   De  Haen  sah  sie  in  ihren  böJ 
artigsten  Formen  mit  brandiger  Bräune  und  bar-] 


1  )  Kinderkrankheiten.    Abschn.  16.  S.  354.  i'. 

2)  Mal  ouin,  Histoire  des  maladies  e'pidemiques  obser- 
vees  a  Paris.  In  den  Meraoires  de  PAcademie  des  sciencea 
1747—  1751.  —  Arnaud  de  Noblaville,  chendaselbsl  17481 
p.  324. 
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m  Ohrdrüsengeschwülsten  im  Haag-  1 ),  Cot- 
.,„  in  St.  Alban  2)  in  England,  wenn  aucli  nicht 
)  bösartig  wie  in  Holland,  doch  mindestens  mit  ober- 
äehlicher  Verschwärung  der  Mandeln  und  durchweg 
ehr  entzündlich,  welchen  Charakter  auch  eine 
cbarlachseuche  in  der  Gegend  von  Hannover  dar- 
ot  A). 

Die  Mitte  des  achtzehnten  Jahrhunderts  ist  über- 
läüpt  reich  an  verschiedenen  Volkskrankheiten  und 
Viehseuchen,  doch  tritt  das  Scharlachfieber  überall 
invermischt  hervor,  wie  namentlich  in  der  Cham- 
Ijagne,   umgeben  von  Erkrankungen  an  der  Ruhr, 
Ken  Masern,  dem  Friesel  und  der  bösartigen  Bräune, 
Leiche  rasch  auf  einander  folgten.   Die  Scharlach- 
lieuche  in  Chalons  s.  M.  im  Jahr  1751  war  vor  Chalons. 
■Ben  mörderisch,  und  entzündliches  Lungenlei- 
len  mit  der  Krankheit  nicht  selten  verbunden.  In- 
elförmiger,  leicht  versetzbarer  Ausschlag  war  ein  un- 
iweideutiges  Merkmal  der  Bösartigkeit,  auch  wurde 
Hie  Halsentzündung  oft  brandig,  doch  scheint  im  Gan- 
zen kein  anderes  als  das  entzündliche  Gepräge  vor- 
gewaltet zu  haben  4),  wie  sich  denn  auch  die  entzün- 
flungswidrige  Behandlung  am  meisten  bewährte. 

Mit  vorwaltender  Geschwulst  der  Speicheldrüsen 
ind  heftiger  Schlundentzündung  verbunden,  auch  mit 
Friesel  aus  schlag  verschiedentlich  untermischt,  trat 


1)  Theses,  p.  25.  —  Rat.  med.  1.  c.  p.  134. 

2)  Ozanam,  T.  HI.  p.  296. 

3)  Schmidt,  Epistola  de  Febre  scarlatina.  Hannov.  1753. 
(Bei  Fuchs  S.  166. 

4)  Ozanam,  T.  III.  p.  298  —  Kavier,  Dissertation  en 
(forme  de  lettre  sur  plusieurs  maladics  populaires,  qui  ont  regne 
<depuis  quelques  Hinwies  a  Chalons  8.  M.  et  dans  une  parlic  du 
IRoyaume.    Paris,  1753.  8.    Bei  Fuchs  S.  165. 
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Lausanne. 
1761. 


Lephalonia. 

1763. 


Hennegau. 
•  1765. 

Halle 
Wurzburg. 
1763.  1766. 


das  Scharlachfieber  1761  in  und  um  Lausanne 
auf.     Tissot  beschrieb  es  als  eine  Bräune  (Escjui- 
nancie),  da  indessen  sehr  beschleunigter  PulJ 
Ab  schupp ung  in  grofsen  Hautstücken   und  nach- 
trägliche Wassersucht  mit  den  gewöhnlichen  Er- 
scheinungen  der  Harnabsonderung  beobachtet  wurdenJ 
so  stehen  wir  um  so  weniger  an,  diese  Epidemie  f(J 
Scharlach  zu  erklären,  da  auch  die  Form  des  AusJ 
Schlages  einer  solchen  Annahme  nicht  entgegen  ist  ').J 
Eine  gastrische  Friesel-Scharlachseuch« 
erschien  1763  in  Cephalonia,  von  Zulati  beobJ 
achtet.    Reichlicher  Abgang  von  Würmern  wem 
dabei  so  häufig,  wie  in  anderen  Erkrankungen  dieser! 
ganzen  Zeit,   und  die  Epidemie  gehört  offenbar  zuj 
den  bösartigeren  2),  wie  die  von  Planchon  17651 
im  Hennegau  beobachtete,  in  der  die  Brandbrä  un e 
sehr  häufig  vorkam  3);  wogegen  die  in  der  Gegend  j 
von  Halle  1763  von  Ehrlich  4)  und  1766  in  Wür iÄ 
bürg  von  Wilhelm  beobachtete  5)  nicht  von  dem) 
gewöhnlichen  Gange  der  entzündlichen  abwichen. 


nun  aus  dieser  geschichtlichen  Dar- 


£.  Ergebnisse. 

Wenn  wir 

Stellung  das  wichtige  Ergebnifs  gewinnen,  dafs  1)  das 
Scharlachfieber  seit'  1625  sich  durchaus 
selbstständig  ausgebildet,   und  von  fremd- 


I.)  Avis  au  peuple.  §   112.  p.  81. 

2)  Ofcanam,  T.  III.  p.  302.  —  GUornale  medico  di  Or-: 
teschi,  Venezia,  1765.    Bei  Fuchs,  8.  168. 

3)  Ozanam  a.  a.  ü.  p.  304. 

1)  De  Feine  scarlalina  epidemice  grasianto.  Haluc,  1761. 
Hei  F  ii  c  Ii  s  S.  163. 

5)  Ilistoria  Febris  scarlatinae  rfntto  1766  Herbipoli  cpiilo- 
mice  guassantis.    Wff*cöburg.  1.    Hei  Fuchs  S.  168, 
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tigen  Einflüssen  fern  gehalten  hat,  dafs  es 
inmitten  typhöser  Erkrankungen  des  sieb- 
mten  und  achtzehnten  Jahrhunderts,  unter  denen 
le  zu  den  bösartigsten  gehöre",  durchaus  mild 
([  geringfügig  aufgetreten  ist,  dafs  es  3)  in 
enbar  aufsteigender  Entwicklung  begrif- 
a  ist,  während  grofse  Typhusformen,  wie  nament- 
i  der  Petechialtyphus  eine  Abnahme  ihrer  Heftig- 
t  bemerken  lassen,  so  zeigt  sich  das  Verhältnis 
r  Scharlachseuchen  von  1770  zu  den  übrigen  herr- 
i enden  Krankheiten  schon  viel  deutlicher. 

Das  Scharlachfieber  gehört  zu  den  rosenarti- 
n  Krankheiten  ( Erysipelacea )  und  die  Entfrem- 
ng  des  Blutlebens,  welche  ihm  zum  Grunde  liegt, 
arteriellen  Wesens.     Es  ist  daher  von  dem 
phus,  der  in  allen  Formen  mit  einem  venösen 
iden  des  Blutes  einhergeht,  weit  geschieden.  Seine 
■nvandtschaft  mit  ihm  durch  Nervenzufälle  ist  nur 
ic  scheinbare,  oder  mindestens  ganz  entfernte  und 
wesentliche.    Seine  Ursachen  sind  atmosphäri- 
h e ,  ein  Luftmiasma  1  ) ,  welches  die  Thätigk eit 
arteriellen  Blutorgane,  selbst  fühlbar  in  der  Be- 
lcuniouno-  des  Pulses  und  erhöhter  Wärmeentwik- 
ung  steigert,  und  die  Scharlachseuchen  sichtbar  aus 
verwandten  Formen  der  rosenartigen  Entzündun- 
und  Drüsengeschwülste  entwickelt,  während  der 
ihus  seinen  Ursprung  allein  den  gröberen  telluri 
ifn  Ausbauchungen  verdankt. 

Von  welcher  Beschaffenheit  jenes  Luftmiasma  sei,  SrKarlach- 
zwar  für  jetzt  auf  dem  Wege  der  Physik  nicht  zu 
ütteln,  indessen  zeigl  der  lieberblick  der  Schar- 

1)  Der  Ausdruck  wird  Iiier  in  seiner  weitesien  Bedeutung 
Verein  d^er  atmosphärischen  Einflüsse  genommen, 
ne  dafs  ein  bestimmter  Stoff  damit  bezeichne!  werden  still« 


miasraa. 
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lachseuchen  ganz  deutlich,  dafs  es  sich  jederzeit  melrt 
örtlich  entwickelt,   und  seinen  Wirkungskreis  ni.( 
über  einzelne  Städte  und  kleinere  Gebiete  ausdehnt 
so  dafs  selbst,  wenn  mehrere  Scharlachseuchen,  Mt 
1748,  gleichzeitig-  an  verschiedenen  Orten  auftreten- 
ausgedehnte Länderstrecken  zwischen  denselben  vJC 
ihnen  verschont  bleiben,  während  das  tellurisjj 
T  jphusmiasma  in  unabsehbarer  Ausdehnung  zuwek 
len  ganze  Welttheile  erfüllt,  und  seine  Wirkung  al 
das  thierische  Leben  in  verschiedenen  Typhusfonncfc 
und  gleichzeitigen  Viehseuchen  zu   erkennen  giebfci 
Dem  Scharlachmiasma  ist  es  ungleichartig,  daher  die1! 
entweder  gänzliche,  oder  selbst  bei  seinem  kräftigstem 
Walten  doch  nur  bedingte  und  geringe  Abhängigkeil' 
desselben  von  ihm,  die  1770  nur  bei  der  Scharlach^ 
seuche  in  Essen  bemerkbar  wurde,  —  mit  dem  JH 
strischen  Elemente  aber  ist  es  innig  verwandt 
daher  die  so  häufige  Vermischung  gastrischer  Krank4 
heiten  mit  allen  Gliedern  der  grofsen  Typhus  familie, 
und  leicht  geht  es  mit  dem  rheumatischen  Eljljj 
mente  Verbindungen  ein,  daher  das  häufige  Zusam-ü 
mentreten  von  Friesel  und  Typhus,  mit  entschiedeneim 
Vorwalten  der  einen  oder  der  andern  Krankheit. 

Dafs  das  Scharlachmiasma  während  der  ausgedehn- 
testen Herrschaft  des  Typhus,  örtlich,  wie  es  seine 
Art  ist,  mitten  im  Gebiete  des  Typhus  sich  ausbilden 
könne,  ist  keinem  Zweifel  unterworfen,  allein  zu  al- 
len Zeiten  kann  nachgewiesen  werden,  dafs  die  Schar- 
lachseuchen    den    typhösen    Volkserkrankungen  als 
selbstständige  Erscheinungen  nur  eingeschoben  ge  • 
wesen  sind,   und  somit  sind  auch  die  Scharlach^ 
seuchen  von  1770,  wenn  auch  verschiedentlich  ver 
wickelt  mit   dem    rheumatischen   Elemente,  welcher 
Verbindung   das  Scharlachtieber  überhaupt   fähig  ist, 
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formen: 
erueine. 


Mevmvvmt  zu  halten,  d.  h.  für  unabhängig 
o  der  allgemeinen  Ursache  der  typhösen 
Kränkungen. 

Der  Name  Typhus  wird  liier  durchweg  in  sei- 
ausgedehntesten Bedeutung  genommen,  wie  diese 
irgend  aus'  unserer  bisherigen  Darstellung  hervor- 
t.    Wir  verstehen  also  darunter  in  Beziehung  auf 
eineine  Erkrankungen:  1)  das  Wechsel fieber  Typhus 
die  leichteste,  oft  aber  auch  höchst  typhöse  Ueber-  ^ 
Qgsform,  2)  die   orientalische  Pest,   3)  den 
techialtyphus,  4)  die  geringeren  Formen  von 
«Hieb er  mit  und  ohne  Petechien,  5)  das  unga- 
che  Fieber,    6)  das   gelbe  Fieber,    7)  das 
iwarzgallige  Fieber  am  Senegal,  8)  den  Ab- 
minaltyphus,  9)  den  C erebr altyphus  oder 
Hauptkrankheit,    10)  Huxham's  schlei- 
fendes Nervenfieber  —  und  schliefsen  von  al- 
diesen  Formen  den  gastrischen  Antheil  nicht  aus, 
•  ihnen  verschiedentlich  beigegeben  wird.  Aulser- 
sind  ihnen  aber  auch  noch  einige  andere  Krank- 
iten  beizuzählen,   die  man  mit  vollem  Rechte  als 
liehe  Typhusformen  betrachten  kann,  vor  allen  1)2)  örtliche. 

Lagerdurchfall  (Diarrhoea  castre'nsis ) ,  2)  die 
ulige  oder  typhöse  Ruhr,  3)  der  Brand  der 
hen  und  Füfse,  eine  eben  nicht  seltene  Feld- 
nkheit,   4)  der  Hospitalbrand,  5)  der  Car- 
nkcl  und  alle  anthraxartigen  Entzündungen,  wie 
mentlich  6)  die  faulige  Lungenentzündung, 
td  7)  die  brandige  Bräune. 

Viele  dieser  allgemeinen  und  örtlichen  Typhus- 
en sehen  wir  in  grofsen  Erkrankungen  zu  glei- 
cr  Zeit  durch  einander  und  nach  einander  herrschen, 
d  schliefsen  mit  Recht  auf  eine  ihnen  gemeinsame 
sache,  als  Welche  wir  überall  das  Typhusmiasma 
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•   erkennen.    Viele  von  ihnen  gehen  vor  unseren  AiigJ 
m  einander  über,  ja  selbst  der  ausgebildete  Anstel 

¥^S:Ltkr8'SSt°f  CiUer  VjVhmiorm  bringt  eine  ander,  1 
in  einander,  scheinend  von  ihr  ganz  verschiedene  hervor.  Rull 
ansteckung  bewirkt  Faulfieber,  die  Nähe  von  Typhus, 
kranken  verursacht  Hospitalbrand        und  dieser  wie] 
der  umgekehrt  mannigfache  Typhusformen,  Pestal 
steckung:  erregt  Petechialfieber  und  diese  wieder  ty- 
phöse Wechselfieber,  ja  wenn  nur  irgend  unsere  eJ 
fahrung  so  umfassend  wäre,  als  sie  sein  könnte,  wenij 
ein  besserer  Geist  sie  belebt  hätte,  so  würde  es  leicht 
werden,  diese  Verbindungskette  durch  alle  nur  irgenl 
bekannte  Typhusformen  hindurchzuführen. 

Dasselbe,  Gesetz  der  Verwandtschaft  aber,  dasi 
in  einzelnen  Fällen  und  Epidemieen  der  Typhusfau3 
lie  augenscheinlich  hervortritt,  gilt  auch  von  dem  End 
wickelungsgange  dieser  Krankheiten  durch  alle  frühe! 
ren  Jahrhunderte,  in  denen  einige  derselben  veraltet! 
und  abgekommen,  und  andere  an  ihre  Stelle  getretej 
sind,  einige  auch  von  anderen  sich  getrennt  habeil 
so  dafs  sie  selbstständig  wurden,  nachdem  sie  jenen! 
lange  Zeit  untergeordnet  waren. 


1 )  Delpecli,  §.  9. 


\1     Qesflhföhtie  de*  [{rantlltniunc. 
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Geschichte  der  Brandbräune. 


1.  Spanien. 

Eine  solche  aus  anderen  entwickelte  Typhusform  ist 
toun  die  B  r  a  n  d  b  r  ä  U  n  e.   Die  noch  immer  wiederholte 
knnahme  einer  Verwandtschaft  dieser  Krankheit 
■nät  dem  Scharlachfieber,  gründet  sich  allein  auf 
Kas  im  Ganzen  seltene  Vorkommen  des  Brandes  im 
a Scharlach,  so  wie  anderntheils  rother  Ausschläge  in 
Ker  Bräune,  und  wird  durch  die  Geschichte  beider  in- 
nrem Wesen   nach  durchaus  verschiedenen  Krankhei 
Jten  schlagend  widerlegt.   Ihr  zufolge  könnte  man  mit 
■  demselben  Rechte  den  Hospitalbrand  für  gleichbedeu- 
vtend  mit  dem  Brande  nach  sthenischer  Entzündung  hal- 
lten, wollte  man,  wie  dies  wohl  üblich  ist,  allein  ihre 
äufsere  Aehnlichkeit  in  Anschlag  bringen.1 

Das  Scharlach  lieber,  eine  Krankheit  des  Nor- 
fdens, und  im  östlichen  Deutschland  5  627  zur  ersten 
■Epidemie  selbstständig  entwickelt,  hat  die  Gränzon 
«von  Südeuropa  nur  selten  überschritten,  jenseits  der 
I; Alpen  nie  ein  gröfseres  Gebiet  eingenommen,  und 
I  seine  ursprüngliche  Natur  in  bestandiger  Zunahme  bis 
I; jetzt  behauptet.  Die  Brandbräune  dagegen,  eine 
■Krankheit  des  Südens,  ist  eine  Ausgeburt  des  Typhus. 
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allmählich  nordwärts  vorgedrungen,  und  abfallend  vJ 
ihrer  ursprünglichen  Gewalt,  eben  so  erloschen,  vvl 
der  ihr  verwandte-  Petechialtyphus. 

USP!wg  b         J)ie  Reihe  der  BräWerkrankungen   beginnt  in 
1598."'     SPanien  mit  dem  Jahre  1598.   Die  Krankheit  war  all 
lerdings  schon  den  Alten  im  ersten  Jahrhundert  n.  Chi 
unter  dem  Namen  der  ägyptischen  und  syrischen] 
Geschwüre  (ülcera  aegyptiaca  etsyriaca)  bekannt;! 
treffend  wurde  sie  von  den  Aerzten  als  pestartig  und 
ansteckend  (lo^ia>8i]q)  bezeichnet  und  ohne  Zweifel! 
kam  sie  noch  im  pestreichen  sechsten  Jahrhundert  epij 
demisch  vor  1  ).    Seitdem  aber  tritt  sie  in  den  Hin-1 
tergrund,  und  somit  sind  die  Erkrankungen  an  ihr  infl 
alten  Europa  von  den  neueren  durch  einen  tausend! 
jährigen  Zeitraum  geschieden,  wiewohl  es  keinem  Zwei- 
M  unterliegt,  dafs  bei  den  häufigen  Pestseuchen  in 
der   Zwischenzeit   faulige   Halsentzündung-en  einzeln« 
vielleicht  auch  in  kleineren  Epidemieen  vorgekommen  } 
sind.   Die  Abhandlungen  der  Aerzte  über  die  „Squij 
nantia'1  sind  nicht  ohne  treffende  Andeutungen  hier-J 
über  2 ).  und  die  im  fünfzehnten  Jahrhundert  g-ebräuchÄ 
liehe  Benennung-  Fäule  oder  Bräune  in  dem  Hals  ! 
ist  sprechend  3 ).     Ueberdies  kennen  w  ir  eine 


aus 
ori  cn- 


1)  Geschichte  der  Heilkunde,  Bd.  II.  S.  103. 

2)  Z.  B.  bei  Guainerus:  „Nam  sanies  in  aposlematibus 
gutturis  est  suspecta  et  mala".  Fol.  57.  b.  Ed.  Lugdunens. 
1517.  —  Valesc  de  Tharanta,  Philon.  fol.  124.  ed.  Lue- 
dunens.  1535. 

3)  Der  Name  Bräune  für  bösartige  Halsentzündung  (be- 
schwere, feule  in  der  kein,  squinancia,  Cuba,  Kap.  12.1 
kommt  im  fünfzehnten  Jahrhundert,  ganz  bestimmt  vor  148fl 
vor,  und  ist  ohne  Zweifel  viel  älter  (Cuba,  Ortus  senilatis, 
auff  teutsch  ein  gart  der  gesuntheit.  Augspurg,  i486,  fol.  K.  7  J.) 

Ts  man  damit  die  schmutzige  Bräunung  der  Mundhöhle  in 
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1564. 


rien  talisch  er  Pest  offenbar  hervorgegangene  Er- 
rankung  an  bösartiger  Bräune  und  Lungen- 
ntzündung  L)  am  Niederrhein  im  Jahr  1564,  Nieden-hein. 
ie  sich  zwölf  Jahre  später  wiederholte,  allein  unge- 
chtet  ihre  An  steck  ungskraft  keinem  Zweifel  unterlag, 
elanff  es  ihr  nicht,  sich  unter  den  bestehenden  Krank- 
eiten  einzubürgern  2 ). 

Zu  Ende  des  sechzehnten  Jahrhunderts  war  die 
>est  in  einem  grofsen  Theile  von  Nord-  und  Südeu- 
opa  herrschend,  und  namentlich  wurde  von  ihr  und 
lern  Petechialtyphus  die  pyrenäische  Halbinsel  so  lief- 


ntzündungen  dieser  Art  bezeichnen  wollte,  liegt  am  Tage,  we- 
iger  bekannt  ist  es  aber,  dafs  der  Name  des  Krautes  Brau- 
elle, welches  als  Volksmittel  dagegen  zum  Gurgeln  gebraucht 
-arte,  aus  dem  Worte  Bräune  entstanden,  und  hieraus  das 
iteinische  Prunella  gebildet  worden  ist.    Der  Name  Bräune 
;ommt  in  verschiedener  Schreibart  bei  den  deutschen  Schriftstel- 
ern  des  sechzehnten  Jahrhunderts  häufig  vor  (Brüne  bei  Cun- 
at  G  esner,  Thierbuch,  Zürych  1563.  fol.  BI.  145.).  —  Breune 
ei  T.eonhart  Fuchs,  New -Kreuterbuch,  Basel  1543.,  fol. 
Kap.  195.  238.  —  Gualther  Byff,  der  ander  theyl  der  kley- 
ern Teutschen  Apoteck,  Confect  oder  Lalwergenbüchleins.  1542. 
.  Bl.  129.  b.  137.  b.  —  Preune  bei  Paracelsus,  der  gro- 
ssen Wundartzney  das  Erst.  Buch.  Augspurg  1536.  fol.  Bl.  15.) 
ind  findet  sich  .auch,  so  wie  Herzbräune,  sonderbar  gemifs- 
:>raucht  als  Bezeichnung  für.  das  ungarische  Fieber,  das 
J.  1542  das  deutsche  Reichsheer  unter  Joachim  II.  aufrieb, 
ie  deutschen  Feldscheerer  nannten  dieses  Fieber  so  der  brau- 
ien  Zunge  wegen,  die  sie  hei  allen  Kranken  bemerkten.  Sie 
üellen   den  braunen  Zungenüberzug  für  durchaus  wesentlich, 
bnd  ihn  zu  entfernen  für  so  nothwendig,  dafs  sie  sich  dazu  der 
bonteuerlichstcn  Mittel  bedienten,. unter  anderen  auch  einer  Art 
omüopalhischen  Verfahrens,   indem  sie  die  Zunge  mit  einem 
Tannen  Tuche  oder  braunein  Pflanmenholze  zu  reinigen  such- 
en.   ,lo.  Lange,  Kpistol.  L.  I.  4.  Ed.  Franeof.  1589.  8. 

1 )  In  grofsen  Pcslscuchon   kommt  die  Lungenentzündung 
iinliii  vor,  wie  namentlich  im  schwarzen  Tod  13IS. 

2)  Wier,  Medicar.  Obss.  I..  I    Öpp.  I'.  910. 

l(i 
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tig  als  je  heimgesucht  '  ).  Während  ihres  stärksten 
Wüthens  nun  zeigte  sich  zuerst  in  Andalusien  und 

S1598n'  Gran:uIa  1598  1111(1  99  die  Brandbräune  unter  den  Kin- 
dern. Die  Aerzte  erkannten  in  ihr  sogleich  ein  an- 
thraxartiges  Leiden,  einen  Tumor  carbunculosus  2)j 
Carbunculus  anginosus,  das  Volk  aber  nannte  sie  Gar-: 
Garrotillo.  rotillo  3),  die  Erdrosselungskrankheit,  von  der  gel 
wohnlichen  Todesart  der  Erkrankten.  Alljährlich  wiej 
derholten  sich  diese  Erkrankungen  mit  steigender  Bös- 
artigkeit  und  offenbarer  Ansteckung,  bald  in  dieser! 
1613.  bald  in  jener  Provinz,  1613  aber  so  allgemein  in  ganz: 
Spanien,  dafs  man  dies  Jahr  das  Bräune  jähr,  Anno 
de  los  garrotillos  nannte  4). 

Schon  die  ersten  Beschreibungen  der  Krankheit, 
deren  wir  einige  sehr  naturgetreue  besitzen,  geben] 
deutlich  zu  erkennen,  dafs  die  Entzündung  sich  nicht I 
auf  die  Mandeln  und  den  Gaumen  beschränkte,  som] 
dem  auch  die  Nasenhöhle,  die  Speiseröhre  mit 
dem  Magen,  ja  .selbst  auch  die  Luftröhre  und  difl 
Uebergang  auf  Lungen  von  ihr  ergriffen  wurden  5),  nicht  weniger! 
ic  Luftwege.  auc]^  fafe  zuwejien  rothe  Ausschläge  verschiede« 
ner  Form  kritisch  oder  symptomatisch  in  der  Nähll 
der  befallenen  Theile,  oder  auch  entfernt  von  ihnen] 


1)  Man  vergleiche  hierüber  das  vorzügliche  Werk  vonBo- 
cangelino. 

2)  Mercatus,  T.  V.  p.  134.  Sonst  kommen  die  Namen 
vor:  Morbus  suflbcans,  Ulcera  anginosa  gutturis  etc.  Garganla 
contagioso. 

3)  Garrote  heifst  der  KniUel,  mit  dem  die  spanischen  Hen- 
ker den  Slrick  zusammenschnürten. 

4)  Vergl.  Villalba.    T.  II.  p.  19. 

5)  Auch  dieser  Uebergang  auf  die  Luftröhre  und  die  Lun- 
gen ist  von  Aretäus  erkannt,  und  in  seiner  Weise  musterhaft 
boschrieben  worden.    L.  I.  0.  9. 
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.  en ortraten.    Die  BiÄranc  hat  diese  Erscheinung  bis 

L  ihrem  Verschwinden  in  verschiedenem  Verhältnifs 

um  HaupÖeiden  immer  wieder  und  wieder  gezeigt, 

o  dafs  man  sie  im  Ganzen  für  wesentlich  halten  mufs, 

[renn   auch  Luftröhrenentzündungen  und  Ausschläge 

zuweilen  gefehlt  haben,  und  nach  Umständen  ist  sie, 

%ie  der  Typhus  dies  zu  thun  pflegt,  Verbindungen 

Ibit  »astrischen  und  rheumatischen  Leiden  cin- 
I  i 
heo-aneen,  so  dafs  die  Frieselbräunen  nichts  von  der 

Natur  des  Typhus  Abweichendes  darbieten. 

Bei  ihrem  ersten  Auftreten  in  Spanien  befiel  sie  Zufälle, 
orzüglich  Kinder,  doch  aber  auch  Erwachsene  ganz 
lötzlich.   Man  sah  die  Mandeln  und  das  Zäpfchen  an- 
eschwollen,   dunkel   geröthet  und  mit  weifsgrauen 
lecken,  die  sich  alsbald  mit  braunen  oder  schwarzen 
chorfen  bedeckten.     Unter  diesen  verjauchten  die 
tzündeten  Theile,  und  während  der  Athem  der  Kran- 
en die  Luft  verpestete,  verbreitete  die  ausfliefsende 
löharfe  Jauche  Entzündung  und  Brand  über  alles  Le- 
Dende,  was  sie  berührte.    Die  Speicheldrüsen  schwol- 
m  an,  und  die  Haut  auf  ihnen  röthete  sich,  die  Stimme 
urde  heiser,  die  Brust  beengt,  und  der  Athem  so 
Keuchend  und  beschwerlich,  dafs  mit  Rückwärtsbeu- 
giing  des  Kopfes  die  Nasenflügel  in  Bewegung  gerie- 
hen.  Die  Schlingbeschwerdc  blieb  wegen  Unempfind- 
ichkeit  gering,  und  Fieber  trat  entweder  sogleich  mit 
er  Entzündung  ein,  oder  fehlte  eben  so  oft  bis  zum 
ode  ganz,  oder  gesellte  sich  eist  später  dem  Hals 
eiden  hinzu.    Die  Sterblichkeit  war  so  bedeutend,  dafs 
ft  nur  wenige  gerettet  werden   konnten.     Iiis  zum 
i(i ten  Tage,  spätestens  bis  zum  siebenten,  starben 
ic  Kranken  an  Erstickung1,  manche  aber  auch  noch 
Später  an  den  Folgen  des  anscheinend  überstandenen 

16  * 
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Uebels,  schlafsüchtig,  oder  mit  den  Merkmalen  von 
Erschöpfung  '  ). 

Abnahme  Und        Es  kommt  nicht  genau  darauf  an,  wann  der  Gar-' 
Spanien,     rotillo  in  Spanien  von  seiner  Heftigkeit  nachgelassen,] 
und  wann  er  aufgehört  habe.    Bis  mindestens  gegej 
die  Mitte  des  siebzehnten  Jahrhunderts  nahm  er  noch 
die   Aufmerksamkeit  der  spanischen   Aerzte  in  An- 
spruch ?.)■,  und  soll  noch  1690  in  Spanien  und  Por- 
tugal verbreitet  gewesen  sein  3). 

«.    Italien  und  Iievante. 

Ausbruch  in         Im  Jahr  1618  aber  zeigte  sich  die  Krankheit  zu- 

INeapel.  1618.  •     tvt  i  .  i 

erst  in  .Neapel,  während  einer  durch  die  Hitze  des! 
vorigen  Jahres,  erschlaffende  Südwinde  und  Ueber-1 
schwemmung-en  hervorgerufenen  Rindviehseuchfel 
mit  Halsleiden,  und  gleichzeitig  mit  grofsen  Typhus» 
erkrankung-en  in  Europa  und  America  4).  Sie  traffl 
sogleich  wie  in  Spanien  mit  aller  Gewalt  einer  pes« 


1)  Mercat.  Opp.  T.  V.  p.  134.  —  Joh.  de  Villareal, 
De  morbo  suffocante.  Compluti,  1611.  4.  —  Petr.  Michael, 
de  Heredia,  Opera  inedicinalia.  T.  IV.  Lugdun.  1665.  fol. 
T.  IIJ.  —  Thomas  de  Agujar,  Apologia  contra  Jlefonsura 
N  unnez.  Marceryie,  1621.  4.  —  Joh.  Alpbons,  a  Fön- 
te c  ha,  De  Anginis  Disputaliones.  Compluti,  1611.  4.  —  Za- 
cut.  Lusitan.  Opp.  L.  I.  Obs.  99.  —  Franciscus  Perez 
Cascales,  De  affectionibus  puerorum  Liber.  Matriti.  1611.  4. 
—  Alphon su  s  Gomez,  de  la  Parra,  Polyanlbaea,  medicis  spe- 
ciosa,  chirurgis  mirißca,  myropolis  valde  utilis  et  necessaria, 
in  quinque  partes  divisa.  Matriti,  1625.  4.  —  Noch  andere  spa- 
nische Schriften  von  Andreas  de  Tomayo  und  Hieronymus 
Gil  y  de  Pina,  s.  bei  Renatus  Moreau,  Episl.  de  Laryn- 
gotomia,  wo  sehr  wenig  Thatsachen,  aber  viele  Cilate  anzu- 
treffen sind.    Bartholin.  Episl.  Conti  I.  p.  336. 

2)  Von  1638  haben  wir  noch  eine  Schrift  über  die  Bräune 
von  Nicolas  Gutierrez.    Villalba.  T.  II.  p.  38. 

3)  Ozanam,  T.  ftf.  p.  255. 

4)  Webster,  T.  1.  p.  176. 
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Lügen  Krankheit  auf,  erweiterte  alljährlich  ihr  Ge- 
liet,  so  dafs  sie  in  ganz  Unteritalien,  mit  Ein- 
,  chluls  von  Sicilien,  wo  sie  1620  ausbrach  <),  ein- Sicilien.  1620. 
ledinisch  wurde,  tödtete  in  kurzem  eine  übergrofse 
Knzahl  von  Kindern  und  Emachsenen  —  man  sagt, 
liegen  60,000  —  und  liefs  erst,  wie  in  ihrem  Mutter- 
linde,  gegen  die  Mitte  des  Jahrhunderts  nach. 

Severino,  der  sie  bald  nach  ihrem  Ausbruche 
n  dem  unreinsten,  nur  von  Armen  bewohnten  Theile 
on  Neapel  (der  Chiaia)  beschrieb,  nachdem  sie  be- 
eits  über  tausend  Kinder  weggerafft  hatte,  erkannte 
n  ihr  sogleich  das  von  Ar  cta eus  und  Aetius  beob- 
achtete, damals  ägyptische  Leiden,  und  entwirft  kein 
mderes  Büd  von  ihr,  als  seine  spanischen  Vorgän- 
ger 2 ).  Auch  er  sah  die  Verbreitung  der  Entzündung  Zufälle, 
n  die  Nasenhöhle  und  die  Luftwege,  den  frühen  Er- 
stickungstod wie  die  spätere  Auflösung  der  Kran- 
ken, selbst  noch  am  dreifsigsten  und  vierzigsten  Tage  3), 
Luch  ihm  kamen  Röthungen  der  Haut  und  p  e- 
echienartig-e  Ausschläge4)  vor,  und  die*  ge- 
näuchlichen  Namen  (JJaiSayx^V)]  loipudm,  pestilens 
c  praefocans  pueros  abscessus,  Carbunculus  pestilens, 
.aqueus  gutturis,  Male  in  canna  u.  a.)  lassen  keinen 


1)  Cortes.  Dec.  IX.  Ep.  6.  p.  696.  —  Hier  ist  der  Ein- 
ruck,  den  die  neue  furchtbare  Krankheit  auf  die  Sicilianer 
lachte,  sehr  lebendig  geschildert.  Man  verlangte  Leichenöff- 
ungen,  damit  die  Aerzte,  die  nicht  helfen  konnten,  das  Uebel 

.kennen  lernten,  allein  niemand  wollte  seine  Todten  dazu  her- 
geben. 

2)  llaitiay/wn]  /.o,/tw%,  sive  de  pcstilente  ac  praefocante 
pueros  abscesfw  Dialribe  singularis.  In  der  angeführten  Aus- 
gabe seines  Werkes  de  recondita  abscessuum  natura,  p.  428. 

3)  P.  440. 

1)  P;  III.    „Kcthymala  et  i>uslulae  pulicum  morsus  refc- 
rentes.11    „Cruorc  confusac  pustulae  nigrac." 
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Zweifel  übrig,  in  welchem  Sinne  die  neue  Erscheinung 
auch  von  den  Aerzten  Italiens  aufgcläfst  wurde. 

öffntnT  u  SeVCrin°  {W&*  seinei>  Schilderung  der  Bräune 
s-  selbst  die  Ergebnisse  der  Leichenöffnung  einl 
1642  verstorbenen  Knaben  hinzu,  der  einzigen  au« 
dieser  Zeit,  von  der  wir  Kunde  erhalten  haben,  und 
hier  fand  sich  denn,  aufser  einer  auffallenden  Schwärze 
der  Lungen  und  grofsen  Ansammlungen  schwarzen  Blu] 
tes  in  der  Brust  und  im  Kopfe:  ein  fester  schleim«] 
ähnlicher  Ueberzug  im  Kehlkopf  und  der 
Luftröhre  1 ). 

Die  Neigung-  zu  brandigen  Halsentzündungen  ver- 
lor sich  in  Italien  während  des  ganzen  siebzehnten 
Jahrhunderts  nicht  wieder,  denn  aufser  dafs  die  Bräune 
noch   1650  epidemisch  im  Kirchenstaate  vorkam  2)j 
finden  sich  auch  unzweifelhafte  Spuren,  dafs  sie  sictj 
in  untergeordneter  Weise  mit  dem  ihr  verwandten' 

Ie^etS-PeteCllialtyphllS  verbunden>  einer  Krankheit,  dil 
typhus.     seit  1505  in  Italien  recht  eigentlich  einheimisch  gel 

1692-94.  worden  war.  Ramazzini  sah  eine  solche  Verbhd 
dung  noch  in  den  Jahren  1692  bis  1694  im  Model 
nesischen  3),  und  es  ist  wahrscheinlich,  dafs  sie 

1)  Crustacea  quaedam  pituila.    P.  468. 

2)  Panaroli,   Jatrologism.  Pentec.  III.  Obs.  4.  p    63  vi 
V.  Obs.  10.  p.  146. 

3)  Constitut.  epidemic.  Mutinens.  p.  56;  bei  Sydenham.l 

-  Vergl.  Jo.  Andr.  Sganibatus,  de  pestilenti  faucium  af- 
fectu,  Neapoli  saeviente.    Neapoli,  1620.  4.  —  Aetii  Cleli  j 
Signini,  de  morbo  strangulatorio  Opus.    Romae,  1636.  8.  —  1 
Francisc.  Nola,  de  epidemio  phlegmone  anginosa  grassante 
Neapoli.     Venetiis,   1620.  4.  -  Jo.  Bapt.  Camevala,  de] 
epidemio  strangulatorio  affectu.    Neapoli,  1620.  4.  —  Jo.  An- 
ton. Foglia,  de  faucium  ulceribus.    Neapoli,  1563.  1631.  4. 

—  Marc.  Anton.  Alaymi  Consultatio  pro  ulceris  Syriaci  nunc 
vagantis  curatione.  Panormi,  1632.  4.  —  Die  Schrift  von  Tho-3 
mas  Bartholin us  enthält  keine  Thatsachen. 
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«ch  in  früheren  Erkrankungen  vorgekommen  ist,  wenn 
ie  auch  freilich  nicht  so  innig  war,  um  eine  neue  ly- 
Lsform  von  Bestand  zu  begründen.  Das  Verhä  lt- 
Lfc  der  ßrandbräune  zum  Petechialtyphus  entspricht 
L  dem  der  brandigen  Lungenentzündung  zur  Pest. 
Luch  diese  beiden  Krankheiten  waren  einst  (1348) 
Cit  einander  verbunden,  jene  ist  aber  von  dieser  im 
Verlauf  der  Zeit  wieder  abgefallen. 

Wie  weit  die  Brandbräune  sich  ostwärts  in  den 
Küstenländern  des  mittelländischen  Meeres,  ihrem  al- 
erthümlichen  Gebiete,  verbreitet  habe,  ist  unbekannt 
reblieben,  indessen  versichert  Tournefort,  bei  Ge- 
egenheit  einer  mörderischen  Bräune  auf  der  Insel  Mi-  Milo,  1701. 
os  im  Jahr  1701,  die  er  als  Augenzeuge  beiläufig  be- 
schreibt, sie  sei  in  der  Levante  zu  seiner  Zeit  häutig 
kewesen  1  ).    War  diese  Erkrankung  vielleicht  auch 
für  jetzt  nicht  die  letzte,  so  liegt  es  doch  am  Tage, 
dafs  die  Brandbräune  ihre  epidemische  Gewalt  in  Europa 
'fcchon  längst  verloren  hatte,  so  dafs  man  hoffen  konnte, 
diesen  Erbfeind  der  aufkeimenden  Geschlechter,  der 
selbst  vernichtender  als  die  Pocken  aufgetreten  war, 
tnoch  ganz  verschwinden  zu  sehen.   In  der  That  währte 
auch  die  den  Völkern  vergönnte  Ruhe  vor  der  Brand- 
bräune, ungeachtet  der  mächtigsten  Pestseuchen,  die 
zu  Anfang  des  achtzehnten  Jahrhunderts   fast  ganz 
Europa  heimsuchten,  so  lange,  dafs  die  späteren  Bräune- 
erkrankungen  eine  neue,  in  sich  abgeschlossene  Reihe 
bilden. 

3.  America. 

Zuerst   erschien   die  Krankheit  wieder  im  Jahr  Kb^um. 
1735  zu  Kingston  in  Nord- America,  einer  entfernt 


1 )  Tora.  1.  Ep.  4.  |>.  65. 
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von  der  Küste,  fe  ebenen  niedrigen  Binncnlande  vo« 
*ew-HainpshirC  gelegenen  Stadt.  Im  Mai  erkrankte 
-erst  ein  Kind  a,n  Halsubel  (Tbroat  distemper)  und 
starb  m  drei  Tagen,  eine  Woche  später  drei  Kinder 
W  einem  andern  Hause,  vier  englische  Meilen  entfernt 
und  starben  ebenfalls  in'  drei  Tagen,  nnd  so  nach  und| 
nach  v,erzig-  Kinder,  von  denen  auch  nicht  ein  einziJ 
ges  gerettet  wurde.   Im  August  brach  diese  neue  KinJ 
derpest   die  tätlichste,  welche  man  noch  in  America 
ttn.     Crle3t  *ftt*  »  Ex^er  aus,  sechs  englische  Meilen 
ehester.     nordöstlich  von  Kingston,  im  September  in  Boston. 

m  Hauptstadt  von  Massachussets,-funfzig  en^lJ 
sehe  Meilen  südöstlich,  und  im  October  in  Chesteil 
sechs  Meilen  westlich  von  der  genannten  Stadt.  Sol 
wanderte  sie  allmählich  süd-  und  westwärts,  ihre  Schrek  J 
ken  über  Städte  und  Dörfer  verbreitend,  überschritt! 
den  Connecticut,  und  erreichte  in  fast  zwei  Jahl 
ren  den  nur  zweihundert  Meilen  entfernten  Hudson! 
Bald  darauf  hatte  sie  ihr  Gebiet,  in  den  einzelnen  OrJ 
ten  steigend  und  abfallend,  viele  auch  ganz  übersprin-1 
g-end,  über  ganz  Nord-America  ausgedehnt. 

Durch  genaue  Angaben  guter  Aerzte  ')  werden/] 
die  americanischen  Bräuneerkrankungen  noch  lehrrei-'j 
eher,  als  die  spanischen  und  italienischen,  wie  sie 3 
denn  auch  auf  diese  helles  Licht  zurückwerfen.    Zu-  3 
vörderst  ist  es  wohl  ausgemacht,  dafs  die  ersten  Fälle 
in  und  um  Kingston  selbstständigen  örtlichen  Ur- 
sprungs gewesen  sind,  und  an  irgend  eine  Ansteckung 
von  jenseits  des  atlantischen  Meeres  nicht  entfernt  zu 

1)  Der  wichtigste  ist  Will.  Douglas.,  ein  schotlischer 
Arzt,  der  sich  171«  in  America  nicderliels.  Seine  unten  ange- 
führte Schrift  ist  seine  beste  Arbeil.  Kr  starb  1752  S  Iba- 
ch er,  T.  I.  p.  255. 


America. 

J  enken  war.    Es  herrschten  zwar  bösartige  Fieber  in 
Liropa,  vornehmlich  in  Spanien  und  England,  selbst 
liier  im  April  ein  Friesel  mit  Halsleiden  1 ),  von  wirk- 
lich herrschender  Bräune  wufste  man  indessen  nichts, 
lind  überdies  ist  Kingston   eine  kleine  verkehrlose 
JLandstadt,  sechs  Meilen  von  der  Küste,  und  noch  wei- 
Lr  von  besuchten  Häfen  entfernt,  in  denen  die  Krank- 
heit erst  viel  später  ausbrach.    Nun  war  aber  1735 
in  Typhusjahr,  nafskalte  Witterung  in  Europa  wie 
a  America  vorherrschend,  und  in  New-Hampshire 
ine  bösartige  Viehseuche  weit  verbreitet.  —  An-  Viel 
teckend  waren  zwar  schon  die  ersten  Fälle  ganz  of- 
fenbar, und  es  ergab  sich,  dafs  die  Bräune  am  mei- 
iten  in  den  besuchtesten  Orten  ausbrach,  allein  die 
ichreckensbotschaft  von  der  neuen  Krankheit  hatte  die 
eitern  überall  vorsichtig  gemacht,  und  dennoch  wa- 
en  Erkrankungen  ohne  alle  denkbare  Verbindung  mit 
erdächtigen  Orten  recht  häufig,  ja  es  kamen  auch 
'älle  dieser  Art  vor,  in  denen  das  Uebel  sich  in  gau- 
;en  Ortschaften  nicht  weiter  verbreitete,  genug  man 
sah  ganz  deutlich,  dafs  die  Ansteckung-  durchaus  nicht 
illein  die  Ursache  der  Epidemie  war,  sondern  dafs 
ie  Krankheit  sich  zwischen  den  Strahlen  der  Anstek- 
ung  fort  und  fort  selbstständig  erzeugte.   Mau  konnte 
elbst  die  eine  Art  ihrer  Entstehung  von  der  andern 
anz  deutlich  unterscheiden.    Waren  die  Kinder  an- 
isteckt, so  erkrankten  sie  in  der  Fülle  der  Gcsund- 
eit  plötzlich,  erlagen  sie  dagegen  den  allgemeinen 
epidemischen  Einflüssen,   so  wurden  sie  einige  Zeit 
\  01  her  matt  und  elend,  aus  offenen  Stellen  ergofs  sich 
eine  scharfe  ätzende  Flüssigkeit,  und  allgemeine  Krank- 


iseuclie. 
1735. 


1)  H-uxhau,  T.  1.  p.  127.  -  Villalba,  T.  IL  p.  117. 
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heiten,  an  denen  sie  früher  gelitten,  schienen  sich  wie- 
der zu  regen,  bis  denn  endlich  die  brandige  Halsent- 
zündung in  ihrer  ganzen  Heftigkeit  ausbrach. 

Machen  wir  nun  von  diesen  Thatsachen  einen 
Bückschlufs  auf  den  durchweg  analogen  Ausbruch  der 
Bräune  in  Neapel,  im  Jahr  1618,  so  ist  die  An- 
nahme gerechtfertigt,  dafs  auch  dort  die  Krankheit  sich 
selbstständig  entwickelt  habe,  und  selbst  ohne  spanj 
sehen  Ansteckungsstoff,  dessen  Vertragung  nach  Nead 
pel  nicht  geradehin  geleugnet  werden  kann,  zum  Auj 
bruch  gekommen  sein  würde,  wobei  denn  freilich  die 
Frage  unbeantwortet  bleiben  mufs,  warum  in  Neapel! 
und  in  America  gerade  diese  und  keine  andere  Tyl 
phusform  entstand.     Die  Lebensstimmungen,  welch J 
bestimmte  Formen  von  Krankheiten  vorbereiten,  und! 
mit  zeitlichen  und  räumlichen  Unterbrechungen  durch] 
Jahrhunderte  hindurchgehen,  sind  indessen  unerklärt 
lieh:  die  ärztliche  Forschung  kann  sie  nur  zur  Aner-J 
kennung  bringen  —  hier  sind  die  Glänzen  der  WisJ| 
senschaft,  tiefer  liegt  ein  unnahbares  Geheimnifs  der 
Natur! 

Die  Bräune  von  Kingston  war  ohne  gastrische^ 
Zufälle,  und  gewöhnlich  mit  Friesel  verbunden,! 
der  sich  als  kritisch  erwies;  je  ergiebiger  dieser  Aus-J 
schlag  hervortrat,  um  so  weniger  bösartig  wurde  diel 
Halsentzündung,  indessen  fehlte  er  bei  vielen,  und! 
man  bemerkte  in  seiner  Erscheinung  einen  Einflufs  j 
der  Jahreszeiten.   Einige  bekamen  fressende  Geschwüre 
hinter  den  Ohren,  wie  sie  Bard  1770  in  New- York! 
Fauliger     beobachtete;  fieberlos  sah  man  die  Kranken  nicht  sel- 
ten ,  und  die  Neigung  zur  brandigen  Auflösung  war! 
zuweilen  im  ganzen  Körper  so  grofs,  dafs  alle  Ver-1 
letzungen  der  Haut,  selbst  Aderlafswunden ,  in  bran- 
dige Verjauchung  übergingen.     Im  Uebrigen  verhielt 


? riesel 


America. 
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j*  die  Krankheit  durchaus  so,  wie  früher  in  Europa, 
ad  wenn  Beobachter  wie  Douglass  und  Cadwal- 
[djer  Golden  neben   der  Lungenentzündung 
Lj  entzündliche  Leiden  der  Luftröhre  bei  den  Lei- 
nenöffnungen  übersehen  haben,  so  ist  deshalb  nicht 
zunehmen,   dafs   es  nicht  vorhanden  gewesen  sei. 
ie  Sterblichkeit  der  Kinder  war  aufserordentlich  grofs, 
d  man  bemerkte  selbst,  dafs  diejenigen,  welche  die 
ankheit  überstanden  hatten,  zeitlebens  kränklich  blie- 
n,  und  kein  hohes  Alter  erreichten  1 ). 

Dem  englischen  Arzte  Douglass  gereicht  es  Behandlung 
Ehre,  dafs  er,  wie  Sydenham  in  der  mit  der 
äune  so   nah  verwandten  Pest,   die  entschiedene 
irksamkeit  der  diaphoretischen  Heilart  in  der 
raune  erkannte,  nicht  weniger  auch  das  versüfste 
uecksilber  und  Kampherin  Anwendung  brachte, 
uxham,  Fothergill  und  Grant  haben  dieselben 
Grundsätze  befolgt,  und  sind  damit  in  der  Bekäm- 
fung  des  mörderischen  Uebels  glücklich  gewesen, 
bführmittel  waren  durchaus  schädlich,  und  Aerzte, 
eiche  sich  von  der  öftern  Gelindigkeit  des  Leidens 
chen  liefsen,  stifteten  grofses  Unheil,  vorzüglich 
it  Blutentziehungen  aus  den  Zungenadern. 

Seit  dieser  Zeit  verschwand  die  Brandbräune  in  Abfall, 
ord -America  bis  späterhin  nicht  mehr  völlig,  doch 
rden  die  Erkrankungen  allmählich  geringer,  und 
e  wieder  so  mörderisch  wie  in  den  ersten  Jahren, 
er  typhöse  Antheil  trat  mehr  und  mehr  zurück,  der 


1)  Cadwal  lader  Colden,  in  den  Mcdical  Observations 
iud  Inquiries.  Vol.  I.  Er  hat  gröfstentheils  nach  schriftlichen 
Mittheilungen  von  Douglass  berichtet,  und  folgende  Schrift 
)eniilzt:  Will.  Douglass,  Practical  Hislory  of  a  new  erup- 
ive  miliar v  Fever,  wilh  Angina  ulcusculosa,  which  prcvailcd 
n  Boston  in  I7.'35  and  1736.  —  Webster,  T.  L  p.  223. 
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entzündliche  dagegen  nahm  im  umgekehrten  Verhält, 
nisse  zu,  so  dafs  bei  geringerem  Leiden  der  Schlund, 
theile,  und  kaum  noch  merklicher  Neigung  zu  brani 
diger  Zerstörung,  die  Luftröhrenentzündung  mit  bI 
dung  lymphatischer  Häute  überwiegend  wurde.  Falle 
dieser  Art  beobachtete  1752  Peter  Mi  d  die  ton  iu 
New-York.  New-York,  gleichzeitig  mit  der  Epidemie  im  Sie- 
menthal ».-),  und  glaubte  nach  einigen  Leichenöffnung 
gen,  bei  denen  er  jene  Häute  bis  in  die  Lungen  hin- 
einragen sah,   die  Krankheit  als  Luftröhrenent-j 
Zündung  (Angina  trachealis)  ansprechen  zu  dürfen. \ 
Die  Geschwulst  der  Mandeln  war  bedeutender,] 
als  bei  der  ursprünglichen  Brandbräune,  wenn  man! 
aber  glaubte,  ihr  allein  den  gewöhnlichen  Erstickungs-  j 
töd  der  Kranken  zuschreiben  zu  müssen,  so  verkannte! 
man  wohl  offenbar  das  Wesen  und  die  Ausdehnung! 
fcendcrung.   des  Urbeis.    Blutentziehungen,  welche  Douglass  M 
Boston  noch   als   entschieden  verderblich  verwerfen  ' 
mufste,  zeigten  sich  jetzt  wider  Erwarten  heilsam,  \mM 
Middleton  versichert,  viele  seiner  Kranken  mit  AderJ 
lassen  und  Abführungen  erhalten  zu  haben,  auch  wal 
der  Hautbrand  beim  Gebrauche  der  BlasenpMaster  schon« 
längst  nicht  mehr  zu  befürchten  2 ). 
Nei7ftTk"  SeIbst  die  mächtige  Typhuserkrankung  von  1770  I 

war  nun  nicht  mehr  im  Stande,  die  Brandbräune  infj 
ihrer  ursprünglichen  Gestalt  von  1735  hervortreten  zul 
lassen;  sie  erschien  bedeutend  herabgestimmt,  wie  Bar d  j 


1)  S.  weiter  unten. 

2)  Richard  ßayley,  Cases  of  (he  Angina  trachealis  witfl 
(ho  mode  of  eure,  in  a  lelter  lo  Will.  Huntcr.  To  which  is 
added  a  Letter  frpm  Peler  Middlelon,  M.  D.  (o  tbe  aufhor. 
New-York,  J78I.  8.  Ucbersefzt  in  der  Sammlung  auscrlcs.  Ab- 
handlungen Bd.  VII.  S.  223.  232.  Auch  im  Mcdical  Keposi- 
(ory,  Vol.  IX. 
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L  beschrichrn.  und  in  Süd-Carolina  mit  dem  rheu- 
atischcn  Elemente  innig,  aber  nicht  dauernd  Ver- 
anden. 

4.  Englaml. 

Erst  vier  Jahre  später  als  in  America  zeigte  sich  London.  1739. 
739  die  Brandbräunc  in  England,   zuerst  bei 
ivei  Kindern  in  einem  vornehmen  Hause  in  London, 
ind  in  den  folgenden  Jahren  nur  hier  und  da  einzeln, 
dafs  die  neue  Erscheinung  nur  wenigen  Aerzten 
ekannt  wurde,  und  im  Ganzen  nur  geringe  Aufmerk- 
amkeit  erregte.  Der  Ursprung  der  Krankheit  ist  durch- 
las dunkel.    Wir  wissen  nur,  dafs  in  Irland  bösar- 
.ge  Fleckfieber  herrschten,  und  sonst  in  der  alten 
nd  neuen  Welt  'tyPhöse  Erkrankungen  vorkamen, 
frie  es  aber  kam,  dafs  die  Bräune  sich  ihre  ersten 
Dpfer  in  einer  von  Ueberflufs  umgebenen  Familie 
uchte,  während  sie  die  Armen  durchaus  verschont 
lefs,  hätte  auch  wohl  damals  niemand  ergründen  kirn- 
en 1  ). 

Indessen  erkannten  einige  Aerzte  in  London  nach 
len  Beschreibungen   der  Spanier  und  Italiener  die 
Krankheit  für  das  was  sie  war,  und  es  gereicht  na* 
nentlich  dein  verdienstvollen  Leatherland  zur  gröfs- 
en  Ehre,  dafs  er,  ohne  von  Douglass  in  Boston 
enntnifs  zu  haben,  die  Vorzüge  der  diaphoreti- 
chen  Heilart  der  Bräune  feststellte,  welche  bereits 
die  spanischen  Aerztcj  weun  auch  nicht  allgemein,  als 
:lie  wirksamste  erkannt  hatten  2  ). 

Gegen  1742  kam  die  Bräune  schon  häufiger  in  London. 
London  vOT,  doch  aber  nicht  so,  um  die  Thätigkeit  171"2. 

1)  1744  verlor  der  Minister  Pelham  seine  ganze  männliche 
Nachkommenschaft  durch  die  Brandhränne.  J  o  h  n  st o  n  e,  p.  26. 

2)  Kothergill,  p.  IV. 


BS«  XI.    Geschichte  der  Brandbräüne. 

der  Aerzte  erheblich  in  Anspruch  zu  nehmen,  url 
wie  s,e  denn  gleichzeitig  in  America  sich  stärker 
verbreitet  hatte,  so  zeigte  sie  sich  auch  in  geringerer, 
Form  in  Dublin,  wo  nach  vorgängigem  Katarrh  viel! 
Kinder  an  plötzlichen  Erstickungszufällen  starben,  ohni 
bemerkbare  Schlundentzündung,  übelriechender  Athen! 
aber,  brandige  Geschwülste  und  fressende  Geschwür! 
hinter  den  Ohren  das  Wesen  des  Uebels  deutlich  gel 
nug  zu  erkennen  gaben  l). 
GBr3eCh*         Endlich  im  Winter  1746,  mehr  als  sechs  Jahrl 
174*7'    nach  ihrem  ersten  Ausbi'»ch  in  London,  trat  die  Bräune 
ernster'  in  Greenwich  und  in  Bromley  bei  Bowl 
in  Middlesex  auf,  in  London  aber  und  in  den  uro! 
liegenden  Dörfern  kam  sie  in  den  folgenden  beiden 

1747d78    JahreP  ^  1754  3)  häu%er  vor>  und  fand  Wof 

an  Fothergill  ihren  Beobachter.    Es  ist  nicht  zal 

verkennen,  dafs  sie  ohne  Vergleich  milder  verlief,  als! 

in  den  ersten  Jahren  ihres  Erscheinens  in  AmericJ 

doch  fehlte  ihr  kein  wesentliches  Merkmal  ihrer  uiij 

sprünglichen  Natur.   Entzündung  der  Luftröhr  öl 

war  selten  *),  —  Foth  ergill  kannte  diese  Seite  derl 

Krankheit  nicht  —  gastrischer  Zustand,  so  dafs 

das  Uebel  mit  Erbrechen  und  Durchfall  begann,  seh» 

häufig,  und  gewöhnlich  fand  sich  schon  am  zweite« 

Tage,  zuweilen  auch  am  dritten  oder  vierten,  dun« 

kele  rosenartige  Rothe  ein,  vom  Halse  und  de« 


1)  Rutty,  Chronological-Hisfory  of  the  weather  and  sei 
sons  and  of  the  prevailing  diseases  in  Dublin.  London,  1770. 
8.  p.  110.  -  Vergl.  Fuchs,  S.  52,  -  Short,  1742. 

2)  In  beiden  Jahren  zeichnete  sich  der  Herbst  durch  er- 
schlaffende Witterung  und  anhaltende  Südwinde  aus;  es  war  eine 
Constitutio  auslralis.    Fothergill,  p.  31. 

3)  Ebendas.  p.  34.  Note. 

4)  Es  gehört  nur  ein  Fall  hierher.    Ebendas.  p.  48. 
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rust  bis  in  die  Fingerspitzen,  oder  gleichmäfsig-  ver- 
lreitet über  den  ganzen  Körper,  und  übersäet,  mit. einem 
Lpulösen,  nochdunkeler  gerötheten  Ausschlage. 
Liese  Erscheinung  zeigte  sich  bei  vielen  gar  nicht,  und 
Jiar  überhaupt  unbeständig,  wo  aber  der  Ausschlag 
iLtrat,  da  leitete  er  das  Halsübel  offenbar  ab,  und 
ilderte  alle  drohenden  Zufälle.    Er  stand  nur  kurze 
Lit,  und  Fothergill  spricht  von  keiner  Abschup- 
ung.    In   aller  andern  Rücksicht  verhielt  sich  das 
"ebel  ganz  so  wie  sonst,  und  ungeachtet  höchst  milde 
alle  vorkamen,   die  man  hätte  für  gutartige  Hals- 
itzündungen  nehmen  können,  so  verrieth  doch  der 
irchdringende  Geruch  des  Athems,  so  wie  die  unbe- 
ngte  Schädlichkeit  der  Aderlässe  und  Abführungen 
ie  Beschaffenheit  des  versteckten  Feindes.  Blasen- 
flaster  wurden  indessen  vertragen,  und  vervolllstän- 
igten  die  vvohlthätige  Wirkung  der  gelind  diaphore- 
>chen  Heilart. 

Viel  heftiger  trat  um  dieselbe  Zeit  (1747  —  49), 
eileicht  auch  schon  früher,  die  Brandbräune  in  Com-  ConmaL 
,  al  auf.  Sie  war  fast  durchgängig  mit  Entzündung 
er  Luftröhre  verbunden,  bereitete  den  meisten  von 
nr  befallenen  Kindern  den  Erstickungstod,  und  zeich- 
ete  sich  überdies  durch  hier  und  dort  ausbrechende 
{randblattern  aus,  die  in  fressende  Verschwärung  Über- 
lingen, und  zuweilen  ohne  Halsentzündung-  erschie- 
en,  wie  denn  auch  Petechien  häufig  vorkamen  '  ). 

])  John  Starr,  An  Accounf  of  the  Morbus  shangulato- 
us  etc.  Philosophicnl  Transactions,  Vol.  46.  p.  435.  —  Der 
lerichterstatter  war  Arzt  in  Liskard;  die  von  ihm  beschriebene 
orro  steht  der  von  Langhans  im  Siementhale  beobachteten  am 
ächsten.  In  einem  Fall  wurde  von  einem  zehnjährigen  Kna- 
en  nach  dem  (iebrauch  eines  salzsauren  Pinselsaftes  eine  grofse 
ührenförmige  Hanl  ans  der  Luftröhre,  die  bis  in  die  Lungen 
Jereicht  halte,  ohne  Lebcusiettung  ausgehustet.     Sie  ist  abgc- 
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Wir  haben  gesehett,  dafs  im  Jahr  1740  ausge- 
dehnte Scharlachseuchen  in  England  (St.  \|. 
ban),  Holland  und  Hannover  herrschten;  Ucber- 
gänge  der  einen  in  die  andere  Krankheit  sind  indes- 
sen nirgends  beobachtet  worden,  wiewohl  alle  diesd 
Erkrankungen  die  beste  Gelegenheit  dazu  dargeboteJ 
hätten,  wenn  eine  tiefere  Verschmelzung  des  typhcJ 
sen  mit  dem  Scharlachelemente' überhaupt  möglich  wäreJ 
Die  Form  des  Ausschlages,  der  in  der  BräuneepideJ 
V°n  P1^mo"th,  1751-1753,  einer  Fortsetzung! 
der  früheren  Erkrankungen  in  Cornwal  vorkam,  zeigt 
allerdings  nach   Huxham's    meisterhafter  Beschrei- 
bung  1 )  eine  äufsere  Aehnlichkeit  mit  dem  Scharlachä 
indem  eine  Rothe  wie  von  Johannisbeeren  sich  über! 
die  ganze  Haut,  nicht  ohne  jenen  feuerfarbenen  papu- 
lösen  Ausschlag,  bis  in  die  Finger  und  Zehenspitzen 
verbreitete,  ja  es  erfolgte  selbst  Abschuppung,  die  mit 
Bestimmtheit  auch  in  der  von  Fothergill  beobach- 
teten Bräune  vorauszusetzen  ist,  und  noch  mehr,  eine! 
juckende  Abschuppung  geschah  zuweilen  bei  ErwachJ 
senen  ohne  vorausgegangene  Röthung,  —  allein  alle 
diese  Erscheinungen  waren  wandelbar,  und  hatten  siclffl 
in  geringer  Entfernung  von  Plymouth  in  derselben 
Krankheit  ganz  anders  gezeigt.   Fafst  man  alle  BräunJ 
erkrankungen  und  Scharlachseuchen  zusammen,  so  zeig« 
sich  auch  in  denen  von  St.  Alban  und  Co  in  wall 
die  Scheidewand  zwischen  beiden  Krankheiten  ganJ 
deutlich. 

Nach  Huxham  war  in  Plymouth  die  LuftröhJ 
renentzündung  so  vorwaltend,  wie  in  den  von  der 
  Bräune 

bildet.  —   Vergl.  Crawford  Diss.  de  Angina  slridula.  Kdin- 
burgh,  1777.  8. 

1)  Diss.  de  Angina  maligna.    Opp.  Tom.  III.  p.  93 
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I räune  heimgesuchten  Ortschaften  von  Cornwal 
:Lostwithiel,  St.  Anstel,  Fowye  und  Lis- 
eard);  im  Uebrigen  kommt  es  nun  aber  nicht  wei- 
%  darauf  an,  die  folgenden  Bräuneerkrankungen  in 
ngland  und  Irland  bis  in  ihre  kleinsten  Verschieden- 
sten, die  sich  in  reicher  Fülle  darbieten,  zu  yerfol- 
en.  In  einzelnen  Orten,  deren  niedrige  Lage  ty- 
höse  Erkrankungen  begünstigte,  wie  z.  B.  in  der 
tadt  Kidderminster  in  Worcestershire  ')  blieb 
üe  Bräune  lange  Zeit  einheimisch,  und  wie  tief  die 
[eigung  zu  Erkrankungen  dieser  Art  eingewurzelt  war, 
eigt  die  Frieselseuche  mit  bösartiger  Halsentzün- 
dung in  Cleveland  und  Yorkshire  im  Jahr  1760, 
yenn  diese  auch  freilich  nicht  der  ausgebildeten  Brand- 
räune  gleichzustellen  ist  2 ). 

Wir  sind  jetzt  bei  der  von  Gr ant  beschriebenen  London.  1770. 
[randbräune  von  1770  angekommen,  deren  Bedeu- 
ung,  als  einer  in  England  einheimisch  gewordenen 
Liid  durch  die  den  Typhus  begünstigenden  Einflüsse 
ufs  Neue  hervorgerufenen  Krankheit  durch  diese  Dar- 
tellung  anschaulich  wird. 

5.    Schweiz.    Thierischer  Ursprung;. 

Das  Auftreten  ,  der  Brandbräune  in  Holland,  in  Holland.  1770. 
en  Jahren  1746  und  1770  3  )  bietet  nichts  von  den 
ewöhnlichen  Verhältnissen-  abweichendes  dar.   In  bei- 
en  Erkrankungen  traf  sie  mit  einer  weit  verbreiteten 
nderseuche  zusammen,  wie  sonst  auch  meistentheils 
allen  Landen,  man  darf  mithin  die  Frage  nicht  um- 


1)  Sie  hiefs  eine  Zeit  lang  die  Krankheit  von  Kiddermin- 
ter.  S.  Johns  tone  und  die  von  ihm  p.  III.  angeführte  Schrift 
icines  Vaters:  Historical  Dissertation  concerning  the  malignant 
ever  of  1756. 

2)  S.  oben  S.  201.  Anm.  2.  —  3)  S.  oben  S.  203. 
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gehen:   In  welcher  Verbindung  .stand  sie  mit  dh 
Rindertyphus?    Entstand  die  Bräune  abgesondert  u„) 
ihm  aus  den  gemeinschaftlichen  Ursachen  heider  KramU 
heiten,  welche  die  Alten  sehr  treffend  in  dem  Begrifft 
der  Constitutio   australis   vereinigten,   oder  war  ih, 
Zusammenhang  mit  ihr  ein  näherer?    Wurde  siij 
irgendwie  durch  thierische  Ansteckung  hejj 
vorgerufen,  oder  war  ihr  Ursprung  durebl] 
aus   selbstständig?    Und  wenn  die  Möglichkeit 
des  ersten  nicht  geleugnet  AVerden  kann,  das  zweite«  i 
aber  höchst  wahrscheinlich  ist,  da  bei  allen  Bräuneer- 
krankungen  ohne  Ausnahme  allgemeine  Ursachen  des 
Typhus  deutlich  nachzuweisen  sind,   —  wäre  niewj 
mindestens  die  Vermuthung  eines  gemischten  UrJ3 
Sprunges  der  Bräune  gerechtfertigt? 

Wir  sehen  alljährlich  vergängliche,  höchst  verfj 
schiedenartige  Typhusformen  aus  thierischer  Anstell 
Jumg  entstehen.     Begünstigende  Umstände  könnten») 
irgend-  eine   derselben  vollständiger  ausbilden,  und 
diese,  einmal  in  den  grofsen  Lebensgang  der  Gesammt- 
heit  aufgenommen,  eine  längere  Zeit  hindurch  fortb<J[ 
stehen.     Eine   bestimmte  Vermuthung  auszusprechen« 
dafs  die  Brandbräune  Überall  wo  sie  erschienen  ist! 
eine  solche  übertragene,  im  menschlichen  Körper  fori 
bestandene  thierische  Typhusform  sei,  ist  nicht  zuläfl 
sig,  weil  die  Thatsachen,  auf  welche  sie  sich  gründen 
könnte,  nicht  hinreichend  auszumitteln  sind.  Selbst! 
die  besten  Beobachter  sind  nicht  so  tief  in  die  PathoJ 
logie  eingedrungen,  um  eine  so  vielumfassende  Fragil 
an  die  Natur  zu  thuen,  die  gründlichste  Untersuchung  ] 
kann  also  hier  immer  nur  eine  Lücke  in  unserer  pa-  j 
thologischen  Erkenntnifs  andeuten,  deren  Ausfüllung 
kaum  von  einer  günstigeren  Zeit  gehofft  werden  darf, 
und  höchstens  nur  die  Allgemeinheit  der  Lebensrc 
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ingen  m  den  menschliclien  wie  in  den  tliierischcn 
örpern  offenbaren. 

Am  meisten  könnte  indessen  die  Vermuthung  eines 
terisbhen  Ursprunges  der  Brandbräune  durch  eine  im 
ementhale  des  Berner  Oherlandes  1752  vorge- 
mmene  Epidemie  begründet  werden,  insofern  diese 
n  neueren  Erfahrungen  über  carbuneulöse  thierische 
steckung  deutlich  entspricht. 

Im  März  1752  erkrankten  in  der  Gemeinde  L  e  n  g 
erst  drei  Kinder  an  einer  bösartigen  Halsent- 
ndung,  und  starben  mit  Husten,  Blutspeien  und 
öcheln,  den  Merkmalen  hinzutretenden  Lungen-  - 
idens,  innerhalb  weniger  Tage.  Die  Krankheit 
rschwand  nach  diesen  Todesfällen,  tauchte  aber  nach 
nf  Wochen  wieder  auf,  tödtete  Kinder  und  Erwach- 
ne  nach  sehr  kurzem  Verlauf,  wurde  endlich  in  einem 
öfseren  Kreise  allgemeiner,  und  erreichte  gegen  alle 
rwartung,  und  ohne  sich  irgend  zu  ändern,  in  der 
iVinterkälte  ihre  Höhe.  Man  konnte  diese  Verschlim- 
Jierung  der  verminderten  Thätigkeit  der  Haut  zuschrei- 
||en,  auf  deren  ungestörten  Fortgang  es  in  Krankhei- 
|ni  dieser  Art  wesentlich  ankommt. 

Das  Leiden  trat  zu  jeder  Tageszeit  plötzlich  ein,  Zufalle, 
erkündigte  sich  mit  grofser  Ermattung,  det  ein  hefti- 
r,  stundenlanger  Schüttelfrost  folgte,  Spannen  hin- 
r  den  Ohren,  gegen  die  Brust  hinunter,  verband  sich 
sbald  mit  einem  leichten  juckenden  Schmerz  beim 
chlucken,  am  zweiten  Tage  sah  man  die  Mandeln 
»st.  ohne  Entzündung  schmerzlos  geschwollen,  die  Fie- 
lerbeweguugen  aber,  welche  diese  Zufälle  begleite- 
|Bn,  waren  so  gering,  dafs  die  Kranken  kaum  über 
einige  Hitze  klagten,  wie  denn  auch  späterhin  selbst 
ie  gröfsten  Zerstörungen  verhältnifsmäfsig  nur  sehr 
jeringes  Fieber  veranlafsten.     Zu  gleicher  Zeit  be- 
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legten  sich  Zäpfchen  und  Schlund  mit  einer  dicke! 
schmutzig  weifsen  Haut,  unter  der  ein  scharfes  ätzej 
des  Wasser  enthalten  war,  und  es  entstanden  liier 
und  da  im  Munde  grofse  gelbe  Blasen,  die  zu- 
weilen den  ganzen  Gaumen  einnahmen,  und  von  ded 
selben  Flüssigkeit  strotzend,  angestochen  werden  mufei 
ten,  um  dem  Ersticken  vorzubeugen.  Die  Speiche-H 
drüsen  schwollen  an,  und  gingen  bei  einigen  in 
acht  bis  zehn  Tagen  in  fressende  Verschwäruna 
über,  die  fast  so  aussah  wie  offener  Krebs.  Dieser 
Ausbruch  war  günstig,  denn  er  leitete  ab,  bei  den 
meisten  aber  kam  es  nicht  dazu,  sondern  Härte  und] 
Anschwellung  blieben  bis  zuletzt,  und  wenn  es  zum] 
Tode  ging,  der  gegen  den  fünften  bis  vierzehnten  Tag? 
eintrat,  fielen  die  geschwollenen  Theile  im  Schlünde] 

wie  äufserlich  zusammen,  der  weifse  Ueberzus*  tlesl 

1 

Gaumens  verdickte  sich  mehr  und  mehr,  zog  man  ihn 
ab,  so  blutete  die  unterliegende  Schleimhaut,  der  Puls* 
wurde  schwach  und  ungleich,  die  Kranken  husteten] 
mit  zunehmender  Beklemmung  Blut  und  Eiter  ausJ 
und  starben  röchelnd  und  schmerzlos,  befreit  vom 
aller  Beschwerde  beim  Schlucken. 
Fieberlose  Es  fiel  auf,  dafs  die  Krankheit  bei  einigen  keine 

Spur  von  Fieber  oder  Uebelbefinden  erregte,  und  siel 
sich  bei  der  besten  Efslust  ungehindert  bewegten,  die* 
Wasserblasen  und  weifsen  Flecken  im  Schlünde  auch 
nicht  einmal  das  Schlucken  erschwerten,  bis  sie  denn 
unter  tödtlichen  Angstzufällen  plötzlich  weggerafft  wur- 
den.   Anderer  Verschiedenheiten  nicht  zu  gedenken, 
die  durch  Alter  und  körperliche  Anlage  bedingt  warenil 
Fast  die  Hälfte  der  Kranken-  hatte  indessen  gar 
kein  Halsleidcn,  sondern  es  entstanden  Blasen  und 
Geschwüi'e,  ganz  so  wie  die  beschriebenen,  an  an- 
deren Theilen  des  Körpers,  am  meisten  unter  den 


I« 
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Lhseln,  oder  in  den  Weichen,  aber  auch  an  den 
chenkeln,  den  Armen,  an  den  Lippen,  ja  selbst  an 
J  en  Geschlechtsteilen,  und  gewöhnlich  gesellten  sich 
„  eim  auch  diese  äufseren  Zufälle  zu  dem  Halsleiden, 
Leun  dies  früher  entstanden  war.    Wirkliche  aufbre- 
jhende  Bubonen  zeigten  sich  bei  nicht  wenigen,  und 
ie  brandige  Zerstörung  in  den  äufseren  Theilen  war, 
en  Wirkungen  der  heftigsten  Aetzmittel  vergleichbar, 
uweilen  sehr  bedeutend.    Entstanden  durch  Zusam- 
nenfallen  der  Blasen  Versetzungen  nach  innen,  so 
var  ein  plötzlicher  Tod  mit  Erbrechen  und  Brustzu- 
fällen unvermeidlich  1  )•  Lungenleidenwarüber- 
laupt  unter  allen  Umständen  tödtlich.  Wenn 
flagegen  bei  noch  so  heftigem  innern  Leiden  durch 
Blasen  und  Geschwüre  in  den  äufseren  Theilen  eine 
hinreichende  Ableitung  erfolgte,  so  minderte  sich  je 
derzeit  die  Gefahr  2 ). 

Das  Blut  zeigte  im  Verlauf  der  Krankheit  keine 
ichtbare  Veränderung,  nur  kurz  vor  dem  Tode  be- 
erkte  man  in  ihm  die  Merkmale  einer  Auflösung  wie 
Faulfieber.    Eben  so  wenig  veränderte  sich  der 
.am,  nur  war  seine  Farblosigkeit  am  zehnten  oder 
elften  Tage  von  übeler,  und  dagegen  die  gewöhnli- 
chen Erscheinungen  von  Wolkenbildung  und  Boden- 
satz zu  dieser  Zeit  von  guter  Vorbedeutung. 


Bubonen. 


1)  Ein  junger  Mann  von  fünfundzwanzig  Jahren  bekam  eine 
nufsgrofse  Wasserblase  am  Mittelfinger,  und  blieb  im  Uebrigen 
frei  von  aller  Beschwerde.  Er  machte  sich  zu  einem  Wundarzt 
auf  den  Weg,  auf  der  Reise  fiel  die  Blase  zusammen,  sogleich 
stellten  sich  Erbrechen  und  Angst  ein,  und  zwei  Stunden  dar- 
auf war  er  todt.    Langhans,  S.  69. 

2)  Ein  Kranker  mit  bedeutender  Halsgeschwulst  genas  bald,  , 
nachdem  sich  eine  Blase  am  Hodensack  gebildet  hatte,  die  min- 
destens drei  Unzen  Wasser  enthielt.    Ebcndas.  S.  76. 
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Behandlung.    •     Die  Krankheit  erforderte  durchweg  wie  all,  j 
verwandten  Formen,  die  diaphoretische  Ileilart 
und  die  alte  Mixtura  simplex  bewährte  sich  überall! 
ßlutentziehungen  waren  nur  bei  entschiedener  Voll, 
blütigkeit  von  Nutzen,  Blasenpflaster  aber  durchgän- 
gig- anwendbar,  denn  man  konnte  durch,  sie  eine  heil- 
same Geschwürbildung  hervorrufen,  wo  irgend  daa 
Vorurtheil  der  Landleute  ihren  Gebrauch  gestattete  ')., 
Langhans,  der  Beobachter  dieser  denkwürdigen- 
Volkskrankheit,  schreibt  den  Ursprung-  derselben  haupt- 
sächlich anhaltend  wehenden  Südwinden  und  un- 
gewöhnlichen dichten  Nebeln  zu,  die  Tage  lang  das 
Siementhal  erfüllten.   Man  wollte  das  Uebel  nirgends 
weiter,  als  im  Bereich  dieser  Nebel  gesehen  haben  2 ), 
und  somit  stimmen  seine  Angaben  mit  denen  aller  übri-1 
gen  Beobachter  Überein,  welche  immer  nur  von  ähn-j 
liehen  Ursachen  *den  epidemischen  Bräune  berichten.] 
Eine  gleichzeitige  Viehseuche  erwähnt  er  nicht,  und] 
so  hat  es  allerdings  den  Anschein,  als  wäre  das  be-J 
schriebene  Leiden  ohne  fremdartige  Anregung  entstan-l 
den.   Die  Erscheinung  der  B  r  a  n  d  b  1  a  1 1  e  r  n  und  B 1  a  - 
sen  mit  ätzender  Flüssigkeit  entspricht  indessen  den 
bekannten  Formen  carbuneulöser  Ansteckung  zu  auf- 
fallend, als  dafs  man  die  Vermuthung  eines  thierischen  I 
Ursprunges  der  Krankheit  geradehin  von  der  Hand 
weisen  dürfte.   Sie  zu  begründen  bedarf  es  auch  nicht 
einmal  einer  grofsen  Viehseuche,  sondern  vereinzelte] 
Fälle  carbuneulöser  Thierkrankheit  reichen  zur  An- 1 
steckung  einer  Anzahl  von  Menschen  hin,  deren  Uebel 
sich  dann  höchst  wahrscheinlich  durch  Athein  und  Be- 
rührung weiter  mittheilt. 
Louvet.  Der  wichtigste  Grund  für  diese  Vermutung  aber  , 


I)  Langhaus,  S.  57.  f.  —  2)  S.  84. 


Schweiz.    Thierischer  Ursprung.  fM 

I 

ieot  in  den  Erscheinungen  einer  Krankheit  der  Rin- 
er  und  Pferde,  die  bekannt  unter  dem  Namen  Lou- 
et  in  der  Schweiz  um  diese  Zeit  häufig,  und  1760 
ü  o'fofser  Verbreitung  vorkam.    Abgesehen  von  den 
ewöhnlichen  Fieberzufällcn,  auf  die  es  hier  nicht  an- 
kommt, beobachtete  man  in  dieser  Seuche  Blutschwä- 
en  und  Blattern  über  den  ganzen  Köq>er,  Ent- 
ündungsgescjiwülste  am  Euter  und  an  den 
ieschlechtstheilen,  endlich  auch  Trockenheit  und 
Schwärze  der  Zunge  und  des  Gaumens.   Der  Tod  er- 
oig te  meistens  gegen  den  vierten  Tag,  und  bei  der 
Zergliederung-  zeigten  sich  an  den  inneren  Theilen 
chwarze  Geschwülste  voll  gelben  Wassers, 
las  mit  Säuren'  aufbrauste,  die  Lungen  voll  Eiterhöh- 
en  und  das  Fleisch  bleifarbig  1 ). 

Die  Aehnlichkeit,  man  kann  sagen  die  Uebereiu- 
.timmung  dieser  Thierseuche  mit  der  beschriebenen 
Bräune  im  Siementhal  liegt  am  Tage,  und  somit 
;rgiebt  sich  auch  die  höchste  Wahrscheinlichkeit  des 
Jrsprunges  der  letzteren  aus  thierischer  Ansteckung-. 
Der  Siementhaler  Epidemie  kann  die  in  Cornwal 
einige  Jahre   früher  beobachtete  (1747-1749)  zur 
Seite  gestellt,  mithin  auch  von  dieser  ein  thierischer 
Ursprung  wahrscheinlich  gemacht  werden,  wenn  aber 
bei  der  Dunkelheit  der  meisten  übrigen  die  Annahme 
für  jetzt  naturgemäfs  erscheint,  dafs  die  allgemein 
nen  Einflüsse  gleichzeitig  in  den  Menschen 
wie  in  den  Thieren  verwandte,  aber  von  ein- 
ander unabhängige  Krankheiten  erregt  ha- 
ben, so  ist  doch  mindestens  die  Thatsache  auffallend, 
dafs  mit  dem  Seltencrwerden  carbunculöser  Thierseu- 
rl, eil  und  dem  allgemeineren  Aufkommen  der  fremden 


1)  Paul  et,  T,  I.  17Ü0. 
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Rinderpest,  welche  auf  den  menschlichen  Körper 
nicht  übergeht,  die  Bräune  überall  verschwunden  ist. 

«.  Frankreich. 

Endlich  wurde  noch  Frankreich  von  der  brandfj 
gen  Bräune  im  achtzehnten  Jahrhundert  vielfältig  heim- 
gesucht, aber  auch  hier  zeigte  sich,  wie  überall,  eine? 
vollkommene  Scheidung  des  Scharlachfiebers  von  die- 
sem Typhus,  der  sich  anstatt  des  Hirns  oder  des  UnJ 
terleibes,  wie  andere  Formen,  den  Hals  zu  seinem J 
Mittelpunkte  wählte.   Die  Ausschläge  waren  verschie» 
den,  der  von  Fotherg^ll  beschriebene  im  Allg-enieij 
neu  der  vorherrschende.    Sie  erschienen  bald  gar  nichfJ 
bald  vor,  bald  nach  der  Halsentzündung,  entwedeJ 
symptomatisch  oder  kritisch,  -die  Heftigkeit  des  innen! 
Uebels  brechend  ' ).   So  verlief  die  Bräune  seit  174* 

1  )  Hier  ist  die  vollständige  Beschreibung  dieser  Ausschläge  | 
von  Marteau  de  Granvilliers  (Journal  de  med.  1759.  Aoüt.):| 
„II  se  fait  des  eruptions  dans  cette  maladie:  la  plus  generale« 
est  l'eruption  rouge:  fous  les  malades  n'y  sont  pas  sujets-I 
mais  eile  est  plus  commune  parmi  les  enfans  et  les  jeunes  gens.'  >: 
Toute  la  peau  devient  tantöt  ecarlate  et  tantöt  car-1 
moisie,  saillante  par  petits  boutons,  comme  un  cuirl 
chagrine  ou  comme  la  peau  d'une  jeu'ne  volaille  plu-1 
mee,  apre  et  dure:  le  visage,  les  yeux  et  les  bras  se  boufj 
üssent.    Ces  eruptions  se  font  presque  toujours  Sans  sueur;  ellesl 
causent  quelques  de'mangeaisons  et  engourdissement  des  doMs.'l 
elles  occupent  nolamment  les  bras,  le  col  et  la  poilrine.  Onl 
en  distingue  de  symptomatiques  et  de  critiques;  les  svmptoma-i 
tiques  paroissent,  des  le  premier  ou  le  second  jour,  ne  dimi- J 
nuent  pas  les  aceldens,  et  sont  presque  toujours  1'avaiUcoureur  J 
du  mal  de  gorge  ;  s'l  survient,  le  danger  est  grand. 

Les  eruptions  qu'on  peut  regarder  comme  critiques,  survien- 
nent  au  mal  de  gorge,  et  sont  d'autant  plus  salutaires,  qu'ellcs 
sont  plus  completes  et  diminuent  plus  les  accidens.  Si,  cn  prf 
sence  de  ces  eruptions,  Paphthc  se  circonscrit  et  cessc  de  s'e-  I 
tendre,  si  le  venire  demeurc  mollet,  si  la  diarrhe^e  se  modere 
sans  se  supprimer,  si  l'ardeur  de  Ja  iievre  se  rallentit,  c'csl 
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Jt  ohne  Aufhören,  steigend  und  abnehmend,  aber 
l  ganz  verlöschend,  in  der  Picardie  und  Nor- 
andie,  bis  zu  der  Fries elbräune  in  Ronen  im  Jahr 
770,  und  von  da  bis  über  1777  1  ).  Es  ist  auffal- 
nd/dafs  sie  in  diesem  Lande  des  Frieseis  mit  dieser 
rankheit  doch  nur  selten  Verbindungen  einging  2). 

In  Paris  soll  sie  schon  1743  in  einzelnen  Fällen  1«»^ 
»gekommen  sein,  von  1745  bis  1750  aber  zeigte 
e  sich  häufiger  und  wurde  aufmerksamer  beobach- 
;t  3).  In  dieser  ganzen  Zeit  sah  man  sie  von  kei- 
en  Ausschlägen,  wohl  aber  von  lebensgefährli- 
hen  Luftröhren-  und  Lungenentzündungen  begleitet, 
ad  während  sie  als  eine  fast  tödtliche  Krankheit  über- 
1  gefürchtet  wurde,  zeigten  sich,  wie  wir  gesehen 
aben,  die  zwischentretenden  Scharlachfieber  in  ihrer 

ne  preuve,  qu'une  partie  .de  l'humeur  deposee  ä  la  peau  cesse 
faire  ä  IHnterieur  des  ravages  redoutables:  quand  au  contraire 
,  mal  de  gorge  succede  ä  l'eruption,  quelqu'universelle  que 
oit  celle -ci,  c'est  une  preuve  qu'elle  na  pa  suffi  ä  la  depura- 
on  de  Thumeur  morbiüque;  ce  qui  resle  confondu  dans  la  masse 
es  liqueurs,  ne  manque  jamais  de  produire  sur  les  visceres 
gs  desordrcs  les  plus  funestes,  les  delires,  les  meteorismes  du 
as-ventre,  les  oppressions,  et  enfin  une  disposition  generale 
l  la  gangrene,  qui  se  manifeste  promptement  par  des  taches 
-ourprees3,  blanches  ou  violettes,  et  par  la  putrefaction  subite 
es  cadavres. 

Dans  ces  eruptions,  le  malade  est  en  sürete\  quand  la 
eau  dcvient  farineuse  et  s'enleve  par  ecailles,  comme 
lu  son;  ce  qui  arrive,  quand  ces  exanthemes  se  fletrissent: 
;ette  espece  de  depuration  de  la  peau  est  prochaine,  quand  les 
joutons  commcncent  fi  blanchir  au  bras  et  au  col;  ont  est  sur 
le  voir  deux  jours  apres,  la  fievre  tomber,  et  la  peau  s'ecail- 
cr.  _  Vergl.  Cbaoubon  de  Montaux,  T.  IV.  p.  III. 

1)  Lepecq.    Collecüon.    Constitution  scorbutique. 

2)  Marteau  de  Granvillicrs.     Journal  de  medecitic. 
T.  IV.  Mars  1756.  p.  222.  T.  XI.  Abut  1759.  p.  145. 

3)  Zuerst  von  Astruc  im  Herbst  1745.,  im  College  de 
,ouis  le  Grand.    S.  Chomel  und  Ozanam,  T.  III.  p.  218. 
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mildesten  Form  ! ).     Erst  1750  beobachtete  man  )u 
Paris  eine  auffallende  Röthung  der  Hände,  und  es 
ist  wahrscheinlich,  dafs  dieser  Anflug  von  Ausschlag 
sich  zu  der  vollständigen  F  o  th  er  gill  sehen  Fora, 
entwickelt  haben  würde,  wenn  die  Bräune  nicht  um 
diese  Zeit  in  der  Hauptstadt  erloschen  wäre  2 ).  -2 
Die  französischen  Beobachter  erkannten  in  der  Brandl! 
bräune  die  neapolitanische  Krankheit  von  1G18  wie-! 
der,  und  es  entging-  ihnen  nicht,  dafs  in  Frankreich 
wie  in  Neapel  eine  Rinde rseuc he  mit  anthraxartjj 
ger  Bräune  herrschend  war  3 ). 

Die  stärkeren  Bräuneerkrankungen  in  Frankreich!  I 
und  Flandern  im  Jahr  1748  schliefsen  sich  den  beJ 
reits  erörterten  Seuchen  in  England  und  Deutschlan<jjj 
an,  und  gewähren  kein  anderes  Ergebnifs  als  dortJ 
Nerac.  1748.  In  Nerac  verlief  die  Krankheit  anfänglich  (1748)  I 
durchaus  so,  wie  in  Paris,  ohne  Ausschlag,  von  Stadtli 


zu  Stadt,  von  Dorf  zu  Dorf  fortschreitend.  Erst 
den  folgenden  Jahren  (1749.  50.)  fanden  sich  exan 


Hl 


1)  S.  oben  S.  232. 

2)  Malouin,  Histoire  des  maladies  epideiniques  observees 
ä  Paris.  Histoire  et  Memoires  de  TAcademie  des  sciences.  A. 
1747.  51.  —  Planque  bei  Ozanam,  T.III,  p.  221.  beschreibt 
kurz  die  brandige  Bräune  in  der  Maison  royale  de  St.  Louis,j 
1746.  Südwinde  herrschten  vor,  also  wie  überall  Constitutio 
australis.  —  Garnier's  Beobachtungen  sind  von  1749,  ParisJ 
Ozanam,  T.  III.  p,  232. 

3)  Ozanam  T.  III.  p.  223.  -  Chomel  beschreibt  die 
Krankheit  nach  acht  Beobachtungen  in  der  weiblichen  Erzie- 
hungsanstalt im  Couvent  de  la  Visitation,  Rue  du  Bac,  1748. 
Fünf  von  den  Erkrankten  starben.  —  Na^ier  beschreibt  die 
Viehseuchen  seit  1744  am  besten.  Pierre  Toussaint  Ka- 
vier, Dissertation  cn  forme  de  lettre  sur  plusieurs  maladies 
populaires,  qui  ont  regne  depuis  quelques  annces  ä  t'halons 
s.  M.  et  dans  une  parlic  du  rovaume.    Paris,  1753.  S 
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Linatische  Erscheinungen  ein,  die  Sterblichkeit  aber 
™r  im  Allgemeinen  geringer,  als  in  Paris  1  ). 

,  Es  gehören  ferner  hierher  die  Erkrankungen  in 
geac  und  der  Umgegend,  von  Dubourg  in  den 
Ihren  1745  bis  1747  2  ),  in  Orleans  im  Jahr  1747 
n  Arnaud  de  Nobleville  3 ),  in  Aumale  1755 
d  1759  von  Marteau  de  Granvilliers  4),  in 
iaumont  1758  und  59  von  Deberg  5 ),  inBou- 
gne  von  Demars  beobachtet  6 ),  so  wie  vielleicht 
.ch  verschiedene  andere,  auf  deren  Erwähnung  es 
i  der  grofsen  Menge  der  bereits  beigebrachten  That- 
chen  weniger  ankommt,  als  auf  die  in  Montpel- 
er  im.October  1746  gemachte  Beobachtung,  dafs 
r  faulige  Antheil  der  bösartigen  Bräune  zu  Gunsten 
r  jetzt  vorwaltenden  Luftröhrenentzündung  mehr  und 
ehr  zurücktrat,  ganz  so,  wie  es  sechs  Jahre  später 
752)  in  New -York  geschah.  Man  sah  in  dem  H6- 
tal  St.  Eloy  einige  Kranke  mit  Halsentzündung  hohle 
£ute  aushusten,  nicht  anders,  als  in  der  häutigen 
äune.  Serane,  der  Arzt  des  Krankenhauses,  beob- 
htete  diese  ihm  neue  Erscheinungen  aufser  dem  Zu- 
mmenhange,  und  nahm  nicht  Bücksicht  auf  die  bös- 
itige  Bräune,  die  im  südlichen  Frankreich  schon  seit 
uigen  Jahren,  namentlich  in  Bearn  1744  und  45, 
id  in  Montpellier  1715  und  46  häufig  vorgekom 


Figeac. 

Orleans. 
1745—47. 

Anmale. 
1755.  59. 
Beaumont. 
1758.  59. 


Montpellier. 

1746. 


Bearn. 

1744.  45. 


1)  Raul  in,  des  maladies  etc. 

2)  Ozanam,  T.  III.  p.  217. 

3)  Histoire  et  Memoircs  de  PAcadcniie  etc.  1748..  p.  j32,4 

4)  Journal  de  medecine.    S.  oben. 

5)  Ebendaa.  T.  XII.  1760.  Fevr.  p.  156. 

6)  Demars,  de  l'air,  de  la  terrc  et  des  eaux  de  Böillogno 
m.  Paris,  1761.  12. 
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inen  war,  und  von  Bordeu,  der  in  Paris  erschiene- 
nen gleichgestellt  wurde  1 ). 

Diese  Rückbildung  der  Brandbräunc  in  häutige- 
Luftröhrenentzündung,  welche  zugleich  beweist,  dal«! 
diese,  wenn  sie  in  der  ausgebildeten  Form  von  jeneil 
erscheint,  nicht  eine  blofse  Wirkung  der  Brandjauchi 
sein  kann,  zeigte  sich  aufser  America  und  Frankreich 
auch  in  Schweden  und  Italien.  Hier  war  1741  uiA 
Crem o na  eine  Rinderseuche  mit  Halsentzündung  auJL 
gebrochen,  ähnlich  der  1711  vonRamazzini  beschrie-'* 

CT^7Da'    benen  2)'   Ulld   flieser  folSte  unmittelbar  1747  eine1« 
Bräune  unter  den  Kindern,  die  sich  in  der  Stad|| 
wie  auf  dem  Lande  verbreitete.    Sie  trat  nach  GhisM 
Beobachtungen  mit  Geschwüren  im  Schlünde,  heftigen» 
Fieber  und  Geschwulst  der  äufseren  Halstheile  aai# 
und  wurde  nicht  leicht  tödtlich,  wenn  sie  nicht  im 
Verlauf  dieser  Zufälle  die  Luftröhre  ergreifend ,  in  i 
gewöhnlicher  Weise  Erstickung  herbeifühl  te.  Oftmals 
aber  fehlten  die  Geschwüre  im  Schlünde,  und  olmc 
alle  Beschwerde  beim  Schlucken  stellte  sich  sogleich 

"V 

die  häutige  Bräune  ein,  welche  die  Kranken  in  we- 
nigen Tagen  wegraffte.     Viele  husteten  lymphatische  i 
Häute  aus,  und  bei  einer  Leichenöffnung  fanden  sich 
die  Spuren  von  Lungenentzündung  wie  lymphatischer 


1)  Bordeu  spricht  als  Augenzeuge.  Er  halte  ilie  Braune 
in  seiner  Vaterstadt  Bearn,  in  Montpellier  und  Paris  gesellen. 
Recherchcs  anatomiques,  §.  30.  Oeuvres  compleles.  T.  I.  p.  80. 
Recherches  stir  le  tissu  muqueux,  §.  101.  T.  II.  p.  775. 

2)  —  „Ulcera  in  radiec  linguae,  et  ad  illius  latcra  vesi- 
culae  scro  plenae"  —  also  dieselbe  Erscheinung,  die  Lang- 
hans  in  der  Schweiz  an  Menschen  beobachtete.  De  contagiosa 
epidemia  etc.  Opp.  Sydeuhain,  T.  I.  p.  290. 
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j.sschwitzung  in  der  Luftröhre  bei  unverändertem  Zu- 
hnd  der  Schlundtheile  '  ). 

Dafs  diese  Luftröhrenentzündung  keine  rein  ent- 
ndliche  häutige  Bräune,  sondern  eine  Uebergangs- 
„n  zu  dieser  aus  der  beschriebenen  Brandbräune, 
>d  mit  dieser  von  gleichem,  d.  h.  typhösem  Ursprünge 
ar,  kann  nach  dem  Bisherigen  nicht  in  Abrede  ge- 
eilt werden.  Sie  war  die  unvollkommene,  halb  aus- 
bildete Form  des  Halsübels,  das  sich  in  seiner  voll- 
iändigen  Ausbildung  als  brandige  Schlundbräune,  ver- 
enden mit  lymphatischer  Luftröhrenentzündung  dar- 
ellte,  und  ihr  zunächst  stehen  in  den  berührten  Epi- 
3mieen  diejenigen  Fälle,  in  denen  bei  vorwaltender 
uftröhrenentzündung  nur  noch  ein  dünner  weifser 
eberzug  auf  den  Mandeln,  anstatt  der  pelzigen  wei- 
en  Flecke  und  der  braunen  Brandschorfe  mit  Ver- 
keilung erschien. 

Sollwerten. 

So  weit  die  Brandbräune  ihr  Gebiet  über  Süd- 
.uropa  und  Nord -America  ausgedehnt  hatte,  so  we- 
ag  schien  sie  doch  geeignet,  im  Herzen  des  europäi- 
schen Festlandes  für  längere  Zeit  einheimisch  zu  wei- 
len. Deutschland  wurde  von  ihr  niemals  ernstlich 
leimgesucht  2),  und  noch  viel  weniger  haben  wir 
Cunde  xlavon,  dafs  sie  jemals  in  den  östlichen  Län- 

1)  Martino  Ghisi,  Leltere  mediche.  Cremona,  1749.  8. 
iei  Fuchs. 

2)  Wedel  erwähnt  sehr  oberflächlich  einer  bösartigen 
Bräune,  die  1715  oder  16  in  der  Nähe  von  Jena  sechs  Kinder 
üincr  vornehmen  Familie  kurz  hinter  einander  getödtet  haben 
soll.  Diese  Angabo  steht  indessen'  ganz  vereinzelt.  De  morbis 
infantum,  Cap.  XX.  p.  72. 
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(lern  aufgekommen  sei,  nachdem  andere  Typhus  formet 
sich  in  viel  gröfserer  Ausdehnung  geltend  gemacht 
hatten. 

In  Schweden  sah  man  sie  seit  1755,  hier  gel 
schall  aber  ihre  Rückbildung  in  Luffröhrenentzündung] 
begünstigt  vom  nordischen  Klima,  bei  weitem  früheJ 
als  in  Frankreich  und  America.    Die  Krankheit  trj 
mit  ihren  gewöhnlichen  Zufällen  auf,  nachdem  ihr  wl 
überall  weitverbreitete  Viehseuchen  vorausgegange3 
Nerlkc.  1755.  waren.   Sie  wurde  zuerst  in  Nerike  von  Rudbe&rg> 
beobachtet,  der  nur  in  den  tödtlichen  Fallen  brandige^ 
Zerstörung,  in   den  glücklich  verlaufenden  dagegen} 
nur  die  weifsen  pelzigen  Flecken  im  Schlünde  sah. 
Der  Tod  erfolgte  zuweilen  erst  gegen  den  vierun« 
zwanzigsten  Tag,   Rlutentziehungen  zeigten  sich'  bei 
nicht  wenigen  heilsam,  und  im  Ganzen  wurde  die  Meh rl 
zahl  der  Kranken  am  Leben  erhalten  1  ). 
S^ckhoW  Zwei  Jahre  später  kam  die  Bräune  in  Stockho  J 

auf.  Sie  zeigte  sich  zuerst  vereinzelt  im  Herbst  1757Ä 
wurde  im  December  häufiger,  und  nahm  im  Janua« 
1758  so  überhand,  dafsBergius,  dem  wir  einen  gel 
diegenen  Bericht  über  diese  Epidemie  verdanken,  in 
einem  Hause  neun  Kranke  zugleich  behandelte.  Entl 
zündliche  Zufälle  walteten  vor,  mit  bedeutender,  abefl 
schmerzloser  Anschwellung  der  Schlundtheile,  so  dafB 
die  Kranken  bis  zum  Augenblick  des  Todes,  der  gc| 
gen  den  vierten  bis  sechsten  Tag,  oder  noch  späte« 
erfolgte,   ohne  Beschwerde  feste  Nahrung  genossen!] 


1)  Henr.  Christ.  Dan.  Wilckc,  Diss.  med.  de  Angina 
infantum  recenlioribus  annis  observafa.  Praes.  Aurivillio. 
üpsaliae,  1764.  Abgedruckt  bei  Sandifort,  T.  N.  p.  3J7., 
]>.  351.  —  Pet.  Jon.  Bcrgius,  Försük  tili  de  i  Svcrigo  gSngl 
barä  sjukdomars  uirönandc,  for  5r  1755.  Stockholm,  1756.  8. 
—  Oznnam,  T.  III.  p.  241. 


Schweden 


271 


k!  selbst  verlangten. 


Un"-eachtet  des  vollen  und  har- 
ri>  Pulses  waren  Blutentziehungen  entschieden  nach- 
'm#.  Durchfall,  ein  gewöhnliches  Todeszeichen, 
ufste  bei  der  Behandlung-  sorgfältig  vermieden  wer- 
ii,  die  Luftröhrenentzündung-  aber  wurde  durch 
ne  Leichenöffnung  von  Roland  Martin  im  Bei- 
in  von  Strandberg  und  Darelius  so  überzeu- 
dd  dargethan,  dafs  über  die  Todesart  der  Kranken 
un  Zweifel  übrig  blieb.  Die  innere  Fläche  der  Luft- 
ihre  fand  sich  durchweg,  bis  in  ihre  äufsersten  Ver- 
veio-uno-en  von  einer  Suf serlich  rothen,  inwendig  flek- 
g  en  lymphatischen  Haut  üb  erzog eri,  doch  war  nir- 
ends  eine  Spur  von  Lungenentzündung  aufzufinden, 
i  Februar  verschwand  die  Krankheit  völlig  l). 

1761  brach  die  Bräune  in  der  Umgegend  von 
psala  wie  in  dieser  Stadt  selbst  mit  grofser  Bös- 
tigkeit  aus,  und  währte  bis  in  das  folgende  Jahr 
•rt.  In  Rasbo  befiel  sie  die  meisten  Kinder,  und 
dtete  deren  eine  grofse  Anzahl,  ohne  irgend  von 
ren  früheren  Erscheinungen  abzuweichen,  wie  aus 
nigen  von  Halenius  in  der  Nähe  dieses  Ortes  be- 
iachteten Fällen  hervorgeht  " ). 

Indessen  trat  die  Schlundentzündung  in  einer  von 
Vahlbom  in  Calmar  Län  im  November  1761 
eobachteten  Epidemie  3 ),  die  nicht  minder  typhös  als 
jmst  im  Lande  verlief,  ja  selbst  von  Petechien  be- 
Icitct  wurde,  allmählich  zu  Gunsten  der  häutigen 
räune  zurück.  Petechien  und  scharfer  Ausflufs  aus 
lund  und  Nase  verschwanden,  und  nur  das  Luftröh- 
Mileiden  blieb  noch  übrig.     Denselben  Uebergang 


Upsala. 
1761.  62. 


Rasbo. 


1)  Wilcke,  p.  350. 

2)  Ebcndas.  p.  352. 

3)  Rcrältelscr  tili  riskens  Ständer,  för  af  1762. 
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Scdcmorn. 
Fahlun. 


Stockholm. 
1771. 


Häutige 
Bräune. 


beobachteten  die  Aerzte  in  Sedemora,  Fahlu 
und  einigen  anderen  Orten.  Brandbräune  und  reine*, 
häutige  Bräune  kamen  untermischt  vor,  so  dafs  in  dem 
Fällen  von  dieser  die  Entzündlichkeit  das  Ueberge... 
wicht  über  die  ursprünglich  typhöse  Ursache  gewani) 
und  wahrscheinlich  auch  dem  üebel  seine  anfängliche, 
Ansteckungskraft  benahm. 

Zuletzt  blieb  in  der  Epidemie  von  Calmar  m, 
den  Jahren  1764  und  65  nur  noch  eine  leichte  GelL 
schwulst  und  Röthung  der  Mandeln  neben  dem  LeU 
den  der  Luftröhre  übrig  2 ),  und  1771  zeigte  sich  diek 
Krankheit  in  Stockholm,  vonBaek  undSalomoÄ 
beobachtet,  als  eine  vollkommen  ausgebildete  häutigJL 
Bräune,  ohne  alle  Spuren  anders  gearteter  EntzüM 
dung  in  den  Schlundtheilen  3 ).  Man  nannte  sie  ifl 
Volke  die  Erdrosselungskrankheit,  Strypsjuka,  undij 
es  leidet  wohl  keinen  Zweifel,  dafs  wenn  sie  auch  i 
früherhin  im  Norden  hin  und  wieder  unerkannt  und  ii 
unbeachtet  vorgekommen  sein  mag,  doch  um  diese:] 
Zeit  neue  Regungen  in  der  Natur  vorgingen,  welche.1 
den  rein  entzündlichen  Leiden  der  Luftröhre  günstig;! 
waren. 

1765  trat  Franz  Home  mit  seinen,  schon  einige 
Jahre  früher  gemachten  Beobachtungen  über  den  schot- 
tischen Croup  auf,  welche  die  Aufmerksamkeit  der 
Aerzte  dieser  Krankheit  zuwandten  4).   In  demselben  i 

Jahre 


1)  Hier  beobachtete  Fälle  von  Job.  Jac.  Schulz,  dm 
mehr  häutige  Bräune  waren,  werden  von  Rosen  stein,  S.  699. 
mitgetheilt. 

2)  Berättelser,  etc.  för  är  1769.  (Wahlbom.) 

3)  Abhandlungen  der  K.  Schwedischen  Akademie  auf  das 
Jahr  1771.  -  S.  328. 

4)  Inquiry  etc. 
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5 ihre  sah  Michaelis  die  häutige  Bräune  in  Göt- 
n a- en  *),  schwedische  Aerzte  berichten  davon  in 
irem  Vaterlande  2),  1764  beschrieb  sie  van  Ber- 
en  in  Frankfurt  a.  M.  3),  und  von  nun  an  blieb 
i  in  steigender  Entwickelung  den  bestehenden  Kränk- 
sten der  nördlichen  und  gemäfsigten  Himmelsstriche 
igesellt  4  ). 

Das  erste  Emporkommen  der  häutigen  Bräune 
fft  allerdings  mit  den  grofsen  typhösen  Erkrankun- 
n  der  Jahre  1769  bis  1772  zusammen,  und  fafst  man 
r  dargestelltes  Verhältnifs  zur  Brandbräune  ins  Auge, 
könnte,  wenn  man  nur  einseitig  bei  den  letzten 
idemieen  des  Abfalls  derselben  stehen  bleiben  wollte, 
e  Vermuthung  eines  Ursprunges  der  ersten  aus  ty- 
ösem  Halsleiden  aufkommen.   Eine  solche  Annahme 
>nn  indessen  durch  keine  pathologischen  Gründe  ge- 
chtfertigt  weiden,  und  sie  wird  durch  die  geschicht- 
:hen  Thatsachen  durchaus  beseitigt.    War  die  Ur- 
che  der  Brandbräune,  durch  Ansteckung  übertragen, 
ir  in  einzelnen  Fällen  im  Stande,  entzündliches  Lei- 
en  der  Luftröhre  zu  erregen,  so  folgt  daraus  eben 
wenig,  dafs  die  häutige  Bräune  der  neuern  Zeit 
is  brandiger  Bräune  entsprungen  sei,  als  aus  dem 
orkommen  brandiger  Halsentzündung  im  Scharlach- 
eber, wie  aus  dem  Zusammentreffen  einiger  Epide- 
jieen  desselben  mit  typhösen  Halserkrankungen  ge- 
flossen werden  darf,  dafs  das  Scharlachfieber  sich 
s  dem  Garrotillo  entwickelt  habe.  Das  Wesen  der 
utigen  Bräune  ist  rein  entzündlich -katarrhalisch,  und 


1  )  De  Angina  polyposa,  p.  255. 

2)  Berältelser  etc.  för  5r  1765. 

3)  Nova  Acta  N.  C.  T.  II.  p.  157. 

4)  Man  sehe  hierüber  aufscr  den  angeführten  und  vielen 
äderen,  die  Schriften  von  Fuchs,  Sachse  und  Fischer. 

18 
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hat  am  Typhus  keinen  Antheil.  Sie  hat  sich  als  EpjT 
demie  selbstständig,  und  abgesondert  von  typhösen 
Erkrankungen,  angeregt  von  den  Einflüssen  der  nofc 
dischen  Himmelsstriche  ausgebildet,  ähnlich  wie  di$ 
ersten  Scharlachseuchen  in  Deutschland,  und  wie  dicsto 
ohne  irgend  einen  fremdartigen  Eindruck  dauernd  auf- 
zunehmen. Gränzen  aber  Croupepidemieen,  wie  in 
Schweden,  an  herrschende  Braudbräunen,  die,  so  langd 
sie  bekannt  sind,  sich  immer  entzündliche  Ausschwii-? 
zung  in  der  Luftröhre  als  Symptom  zugesellt  haben, 
so  ist  daraus  nur  auf  eine  Abnahme  der  typh« 
sen  Lebensstimmung,  und  das  Aufkommen  der- 
entzündlichen  zu  schliefsen,  welche  sich  noch  deut- 
licher durch  die  ersten  unvermischten  Croupepidemieen 
in  Schottland  beurkundet,  und  von  da  an  in  vorwal-i 
tenden  Regungen  in  der  neuern  Zeit  geltend  gemacht 
hat,  nicht  aber  auf  die  Entwickelung  des  einen  Ele- 
mentes aus  dem  andern.  Entzündungen  sind  als  sym-S 
ptomatische  Leiden  von  jeher  in  allen  Typhusformen 
beobachtet  worden,  aber  nie  haben  sich  reine  Entzün- 
dungen epidemisch  aus  dem  Typhus  entwickelt. 
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XII. 


Allgemeine  Pockes  _uche. 


*ach  dieser  Abschweifung-,  welche  zur  Einsicht  in 
n  Zusarnninienhang-  der  Dinge  nothwendig  war,  keh- 
ii  wir  zu  den  Volkskrankheiten  von  1770  zurück, 
deren  Reihe  zunächst  die  Pocken  eine  wichtige 
eile  einnehmen.  Abgeschlossen  in  sich,  und  von 
rung  an  jeder  Lebensstimmung  sich  bemächtigend, 
aren  sie  den  Völkern  zeither  immer  als  ein  nothwen- 
ges  Läuterungsfeuer  der  anwachsenden  Geschlechter 
schienen,  und  selbst  die  Ansichten  der  Aerzte  ent- 
rrachen  den  Forderungen  der  Natur  so  wenig,  dafs 
m  diese  Krankheit  mit  schulgerechter  Verblendung 
cht  eigentlich  hegte,  und  somit  die  ohnehin  grofse 
ilil  der  Opfer,  die  ihr  anheimfielen,  zu  einer  unna- 
rlichen  Höhe  steigerte. 

Zu  unbestimmten  Zeiten  steigend  und  fallend,  ohne 
ifs  jemals  der  menschliche  Scharfsinn  eine  hierin  wal- 
lde  Ordnung  hätte  ergründen  können  1  ),  durchbra- 


l)  In  Europa  wenigstens  ist  dies  nie  gelungen,  und  über 
Pockenseuchen   in  Ostindien  fehlt  eine  genügende  Anzahl 
n  Beobachtungen.    Hol  well  versichert  zwar  nach  eigener 
eifsis jähriger  Erfahrung,  dafs  sie  dort  regelmäfsig  alle  sieben 
•e  wiederkehren,  da  er  indessen  eine  grofse  Pockenseuche 
Jahr  1744  erlebt  hat,  so  hätte  die  vierte  danach  1768  wic- 
rkehren  müssen,  sie  kam  aber  1770.    p.  25. 

IS  * 
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Kamtschatka 
1768.  69. 

Nord- 
Amerlca. 

1769. 
Ostindien. 
1770. 

Europa. 
1770.  71. 


chen  sie  jetzt  ihre  Schranken  nach  vierjähriger  Ruh,; 
in  Europa  '),  und  in  Süd- Asien  wie  auf  der  ganze] 
nördlichen  Halbkugel,  in  dem  ganzen  unermefsIicheK 
Gebiete  des  Typhus,  emporwuchernd,  befestigten  sifi 
aller  Orten  mit  neuer  Wuth  ihre  unbestrittene  Hern 
schaft. 

Kamtschatka,  dessen  Bevölkerung  10,000  nichjr 
überstieg,  verlor  durch  sie  in  den  Jahren  1768  und 
69  über  die  Hälfte  seiner  Einwohner  2),  zu  gleichere 
Zeit  wütheten  sie  unter  den  Irokesen  3),  und  so- 
mit wahrscheinlich  unter  allen  Urstämmen  und  euro-3 
päischen  Abkömmlingen  in  Nord -America.    Die  ifl 
dischen   Völker,    von    Hungersnoth  aufgerieben^ 
erlagen  ihrer  schrankenlosen  Wuth  4),  und  wo  v9 
nur  irgend  in  Europa  von  herrschenden  KrankhM 
ten  Kunde  haben,  da  sehen  wir  die  Pocken  sich  die- 
sen hinzugesellen.    Wäre  nicht  die  Aufmerksamkeit 

der  Aerzte  an  der  längst  gewohnten  Erscheinuno  so 

■DI 

abgestumpft  gewesen,  dafs  man  ihrer,  wiewohl  selbst 
die  Throne  von  der  uralten  asiatischen  Krankheit  heim- 
gesucht wurden  5),  im  Ganzen  nur  wenig  achtete,  so 
würden  wir  noch  das  Bild  einer  Pockenseuche  ent- 
werfen können,  die  an  Ausdehnung  vielleicht  von  kei- 
ner übertroffen,  zwischen  den  Wendekreisen  von  sen- 
gender Hitze,  ihrem  eigentlichen  Elemente,  und  in  den 

1)  1766  war  eine  grofse  Pockenseuche. 

2)  Vossische  Berlinische  Zeitung.  1835.  16.  Not.  Nach- 
richt aus  Chlebnikow's  Lebensbeschreibung  AI.  Baranow's, 
Oberdirectors  der  russisch -americanischen  Colonieen. 

3)  Berlin.  Nachrichten.  1770.  Nr.  31.  13.  März.  S.  163.1 

4)  S.  oben  S.  124. 

5)  1763  war  die  erste,  1767  die  zweite  Gemahlin  Kaiser 
Joseph's  II.  an  den  Pocken  gestorben,  und  in  demselben  Jabre 
die  Kaiserin  Maria  Theresia  an  ihnen  erkrankt.  Mö'lisen, 
Medaillen -Sammlung.    Bd.  1.  S.  15. 
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rdischen  Himmelsstrichen  von  der  Nässe  des  Dunst- 
iises,  von  winterlichen  Nebeln  begünstigt  wurde, 
bringender  Untersuchung  im  Sinne  umfassender  In- 
discher Pathologie  hat  man  sie  niemals  unterworfen, 
|d  deshalb  hat  sich  ihre  Kenntnifs,  ungeachtet  Zahl- 
er Schriften,  zum  grofsen  Nachtheile  der  Völker, 
;  ihre  Meinungen  von  den  Bewahrern  ihrer  Gesund- 
et in  Schutz  genommen  sahen,  von  jeher  nur  an 
r  Oberfläche  gehalten. 

Im  südöstlichen  Europa  erwähnen  die  Aerzte 
lters  der  Pocken,  als  einer  günstigen,  das  Ende  von 
stseuchen  verkündenden  Erscheinung;  in  Deutsch- 
id  werden  sie  von  den  meisten  nicht  übergangen, 
d  in  den  zwischenliegenden  Ländern  kann  man  mit 
rselben  Zuversicht  wie  vom  Faulfieber  annehmen, 
fs  sie  stärker  als  gewöhnlich  geherrscht  haben.  Zu- 
lässige Nachrichten  über  ihre  Verbreitung  und  die 
n  ihnen  verursachte  Sterblichkeit  sind  indessen  nicht 
ihr  zu  ermitteln,  die  gründlichste  Forschung  kann 
:h  daher  immer  nur  auf  Bruchstücke  beschränken. 
Berlin  starben  an  den  Pocken;  x  Berlin. 

1758  -  224.     1764  -     32.      1770  -  987. 

1759  _  585.     1765  -     47.      1771  -  227. 

1760  -  363.     1766  -  1060.      1772  -  302. 
,1761  —  304.     1767  —    331.*    1773  —  664. 

1762  -  449.     1768  -     39.      1774  -  381  ')• 

1763  —  351.     1769  —  359. 

Dies   ist  vielleicht  der  allgemeine  Mafsstab  der 
terblichkeit  an  diesem  Uebel,  und  man  kann  den 
mgaben  einiger  Beobachter,  dafs  die  Pocken  zu  An- 
ng  gutartig  gewesen  seien,  bei  zunehmender  Wil- 
ling der  ungünstigen  Einflüsse  aber  sich  verschlim- 


1)  Möhsen,  Erfahrungen,  St.  2.  3:  S.  1*28. 
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inert,  und  sich  zuletzt  in  den  tödtlichsten  fauligen  For. 
men  gezeigt  haben,  füglich  eine  allgemeine  Ausdeh! 
nung  geben.    In  diesem  Sinne  wird  von  ihrem  Au§ 
AWk.    treten  in  der  Altmark  berichtet,  wo  sie  erst  1771 
im  Herbst  ausbrachen,  und  im  folgenden  Jahre  ihri 
Kchsfeld.    äufserste  Höhe  erreichten  f ).   Im  Ei chsfeld  zeigte« 
sie  sich  schon  zu  Anfang  des  Jahres  1769,  nähme« 
im  Sommer  zu,  verschlimmerten  sich  im  Winter,  und 
wütheten  am  stärksten  im  Juli  und  August  1771  *M 
Westphalen.  An  der  Weser  kamen  sie  erst  im  Januar  1772 


zum 


Ausbruch,  waren  auch  hier  zu  Anfang  gutartig,  veti 
schlimmerten  sich  am  meisten  im  April,  und  hörtet 
fy^J;      gegen  den  Herbst  auf  3  ).   In  Essen  gingen  sie  1769 
den  Faulfiebern  voraus,  und  herrschten  zwar  gutar-, 
tig,  so  dafs  nur  der  zwanzigste  Kranke  starb,  docfcj 
so  allgemein,  dafs  fast  kein  der  Ansteckung  fähige« 
Breslau.     Kind  von  ihnen  verschont  wurde  4).    In  Breslau* 
herrschten  sie  1772  während  des  Sommers  durchauj 
L1770D'     bösartig  5)  und  in  L  o  n  d  o  n  gemeinschaftlich  mit  schiel 
chenden  Nervenfiebern  (low  fevers)  1770  den  gan-i 
zen  Sommer,  Herbst  und  Winter  hindurch  in  deff*i 
schlimmsten  Formen,  fast  eben  so  allgemein  und  tödif 
lieh,  wie  in  dem  Pockenjahr  1766  6). 

Aus  diesen  Angaben,  welche  bei  aller  ihrer  Man- 
gelhaftigkeit einen  grofsen  Raum  umfassen,  ergieM 
sich  die  Thatsache,  dafs  die  Pocken  keinesweges  von 
•  dem  herrschenden  Faulfieber  verdrängt  wurden,  soin 
dem  mit  ihm  zugleich  an  denselben  Orten  vorkameiM 
und  an  der  typhösen  Lebensstimmung  dieser  Zeit  ent- 
schiedenen Antheil  nahmen.    Es  scheint  mithin,  dafs 


1)  Schobelt,  S.  131.  —  2)  Arand,  S.  188. 
3)  Opitz,  S.  103.  -  4)  Brüning,  p.  14. 
5)  Arnold,  p.  39.  —  6)  Sims,  p.  84. 
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•  nur  vor  den  höchsten  Typhusfoimen,  wie  nament- 
■h  der  Pest  zurückweichen,  so  dafs  sie  nur  erst  wie- 
>]•  auftreten,  wenn  die  Pestseuchen  sich  zu  Ende  nei- 
M1  „nd  als  Zeichen  der  Erlösung  von  einem  gro- 
orn  Uebel  begrüfst  werden,  wie  sie  denn  auch  jenen 
»rausgehen,  und  die  Volkserfahrung  in  den  Pest- 
ndern  aus  ihrem  Verhalten  und  ihrer  Verbreitung 
Uere  Vermuthungen  über  die  herannahenden  Pest- 

jel  entnimmt.  . 

Von  allen  Pockenseuchen  dieser  Zeit  ist  die  in  P»».  ™ 
aris  von  Desessartz  beobachtete  ohne  Vergleich 
iö  wichtigste        Die  nafskalte  Witterung  von  1770 
itte  auch  hier  wie  auf  der  ganzen  nördlichen  Halb- 
igel ihren  Einflufs  auf  das  Befinden  der  Bewohner 
jltend  gemacht,  doch  waren  keine  ausgeprägten 
aulfieber,  sondern  nur  verschiedenartige  rheu- 
matische Leiden  hervorgetreten,  gröfstentheils  fie- 
erhafte  mit  Neigung  zu  typhösen  Entzündun- 
en,  denen  vor  allen  die  Unterleibseingeweide, 
amentlich  Leber  und  Magen  ausgesetzt  waren.  Des- 
alb sprach  man  viel  von  ^^i^«eW^0^  Jg-j^. 
eibsschmerzen,  plötzliche  Todesfälle  waren  häufig,  zündung. 
and  einige  Leichenöffnungen  zeigten  die  sonst  so  sel- 
tnen Spuren  von  brandiger  Entzündung  der 
,eber,  des  Magens  und  selbst  auch  der  Lün- 
en 2 ).    Ein  geringer  Anflug  dieses  Leidens,  das 
jinen  tieferen  epidemischen  Einflufs  auf  die 
^ervengeflechte  des  Unterleibes  zu  erkennen 


1)  Memoires  de  l'Inslitut  national  des  sciences  et  arts,  pour 
•>an  IV.  d.  1.  R.  T.  I.  p.  405. 

2)  Sallin.  Seance  publique  de  la  Faculte  de  medecine 
»n  Punivcrsitd  de  Paris,  le  5.  Novcmbre  1778.  p.  83.  Uebcr- 
*etzt  in  der  Sammlung  auserlesener  Abbandlungcn ,  Bd.  VII. 
B.  264. 
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giebt,  und  unter  ungünstigen  Umständen  vielleicht  | 
ein  ungarisches  Fieber  <»  oder  in  irgend  einen  ändert 
Unterleibstyphus  hätte  übergehen  können,  verbaJ 
sich  mit  fast  allen  vorkommenden  KranlJ,,i 
ten  und  gab  sich  dann  auch  in  den  herrschenden 
Pocken  so  zu  erkennen,  dafs  man  die  in  ihnen  be- 
obachteten Leibschmerzen  nicht  blofs  für  di] 
gewöhnlichen  Wirkungen  dieser  Krankheit  ansehen] 
konnte  a). 

Die  Pocken  zeigten  sich  in  Paris  schon  im  OcJ 
ber  1769,  allmählich  zunehmend  bis  in  den  Juni  1770 
durchaus  gutartig  und  ohne  alle  fremdartige  Ersched 
nungen.   Von  da  an  aber  wurden  sie  deutlich  typhös 
steigerten  die  Zahl  ihrer  Opfer,  und  als  der  August 
die  sonst  gewöhnliche  Sommerhitze  brachte,  so  entJ 
schieden  faulig,  dafs  sie  den  Aerzten  die  schwierig! 
sten,  wenn  auch  sonst  nicht  eben  seltenen  Aufgaben! 
stellten.    Vom  September  bis  zum  Januar  1771  oJ| 
seilten  sich  ihnen  hierauf  noch  Scharlachfieber 
und  Fries el  hinzu,  und  wir  verdanken  dem  genann- ; 
ten  Arzte  die  denkwürdigsten  Beobachtungen  über  die  ] 
Verbindung  dieser  drei  Krankheiten  mit  einander.  Das  '< 
JtC1Äh  Scharlachfieber>  das  in  keiner  Beziehung  von  seinel 
undFrlesel.  gutartigen  Formen  abwich,  ging  entweder    1)  denl 
Pocken  voraus*  oder  es  folgte  ihnen  2)  auf  dem  FufseJ 
oder  3)  es  erschien  mit  ihnen  zugleich,  und  der  FrieJ 
sei  trat  auf  cigenthümliche  Weise  so  dazwischen,  da« 
die  Gefahr  mein-  durch  ihn,  als  durch  das  Scharlach« 
fieber  vermittelt  wurde. 

Im  ersten  Falle  verlief  das  Scharlachfieber  rc-j  j 


1)  Entzündung  der  Leber  und  der  benachbarten  Tbcile,  oder 
mindestens  Blutandrang  dahin  war  diesem  Typhus  eigenlhiimlicb. 

2)  Desessartz  a.  a.  O.  p.  408. 
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lmäfsig  durch  seine  Zeiträume,  und  nach  vollende- 
r  Abschuppung  erschienen  die  Pocken,  bestimmt  am 
tnfzehnten  Tage  nach  dem  ersten  Erkranken.  Kaum 
aren  dann  zwei  oder  drei  Tage  nach  dem  Ausbruch 
erselben  verflossen,  so  trat  der  Friesel  hervor,  so 
jch  entwickelt,  dals  die  Natur  ihm  eine  besondere 
ufmerksamkeit  zuwandte,  zwei  oder  drei  Tage,  bis 
ir  Abtrocknung  der  Frieselblasen,  die  Pockenpusteln 
ihrer  Ausbildung  zurückhielt,  und  diese  mithin  einen 
anz  unregelmäfsigen ,  ungleich  längeren  Verlauf  als 
ewöhnlich  machten.    Kam  der  Friesel  vor  Beendi- 
ung  des  dreitägigen  Pockenausbruchs,  so  wurde  die- 
jr  unterbrochen,  und  die  Pocken  kamen  erst  nach 
er  Abtrocknung  des  Frieseis  an  den  Schenkeln  zum 
forschein,  um  alsdann  regelmäfsig  zu  verlaufen.  Doch 
^ar  die  Absonderung  der  sauern  Frieselschärfe  damit 
och  nicht  beendet,  sondern  aus  den  abtrocknenden 
5ocken  ergofs  sich  noch  ein  ätzendes  Blutwasser,  das 
?vie  die  klare  Flüssigkeit  der  früheren  Frieselblasen 
jlie  Haut  vom  Gesunden  röthete,  und  es  trat  wohl 
elbst  noch  Wassersucht  ein,  die  erst  nach  vermehr- 
:em  Harnabgänge  zurückwich  und  ohne  Zweifel  wohl 
on  dem  vorausgegangenen  Scharlachneb  er  vorberei- 
et  war.   Es  leuchtet  von  selbst  ein,  dafs  dieser  Frie- 
sel nicht  für  die  ganz  leichte  symptomatische  Form  des- 
elben  Ausschlages  gehalten  werden  kann,  die  zu  den 
Pocken  wie  zu  dem  Scharlach  so  häufig  hinzutritt, 
lohne  den  Verlauf  derselben  im  mindesten  zu  stören, 
| sondern  der  ausgebildeten  Krankheit  näher  steht,  wie 
sie  in  Frankreich  vork-Ommt;  auch  stand  sein  Auftre- 
ten in  Paris  mit  den  vor  ihm  herrschenden  Faulfic- 
Ihcrn  wahrscheinlich  so  in  Verbindung,  dafs  man  in 
ihm  eine  Steigerung  des  vorhandenen  rheumatischen 
Elementes  annehmen  darf. 


282  XII.    Allgemeine  Pockenseuche. 

Die  zweite  Verbindung  zeichnete  sich  durch 
keine  hervorstechenden  Erscheinungen  aus,  die  dritte 
aber  war  die  seltenste,  so  dafs  D es essartz  nur  zwei 
Fälle  der  Art  beobachtete,  in  denen  Pocken  und  Schal 
lachröthe  zusammen  eintraten,  und  am  fünften  Tao-e 
der  Krankheit,  nach  dem  Verschwinden  des  Schar- 
lachs, der  Friesel  ausbrach1).    Der  Halsentzün- 
dung- geschieht  in  allen  diesen  Beobachtungen  so  wj 
nig  Erwähnung,  dafs  man  sie  wohl  für  ganz  ober- 
flächlich und  gutartig  halten  darf,  mithin  auch  durch  I 
diese  Erkrankung  die  völlige  Unabhängigkeit  des  ScharJ 
lachfiebers  von  der  Brandbräune  bewiesen  wird,  welche 
um  dieselbe  Zeit  in  Frankreich  wieder  auftauchte,  j 

Im  üebrigen  darf  der  Mangel  an  guten  Pocken« 
beobachtungen,  welche  vielleicht  eben  so  ergiebig  für-' 
die  Wissenschaft  hätten  ausfallen  können,  wie  die  von! 
Desessartz  in  Paris  angestellten,  den  Aerzten  die- 
ser Zeit  nicht  unbedingt  zum  Vorwurf  gemacht  wer- 
den.    Eines  Mangels   an  Aufmerksamkeit  auf  allge-  I 
meine  Erscheinungen  ist  der  ärztliche  Stand,  ungeach- 
tet vieler  rühmlichen  Ausnahmen  allerdings  zu  beschul- 
digen, in  Betreff  der  Pocken  aber  waren  die  Verhält- 
nisse in  den  meisten  Ländern  der  wissenschaftlichen 
Forschung  besonders  ungünstig.  In  Deutschland  hielt  ! 
der  gröfste  Theil  des  Volks  allen  ärztlichen  Beistand  ' 
in  den  Pocken  für  unnütz  und  nachtheiliff.  Man  glaubte 
alles  gethan  zu  haben,   wenn  man  durch  äufserej 
Hitze  und  gewaltsame  Hausmittel  den  Pockenaus- 
schlag  und  mit  ihm  die  angebome  Schärfe  zeitig  her-1 
vortriebe,  und  starben  dann  die  Kinder  unter  einer 
so  mörderischen  Behandlung,  so  tröstete  man  sich  mit 
althergebrachten  Vorurtheilen  2).     So  gehörten  die 


1)  A.  a.  O.  p.  136.  -  2)  Schobelt,  S.  131. 
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>ockcn  nur  zum  kleinern  Theile  dem  ärztlichen  Wir- 
ungskreise-  an,  und  selbst  die  Einsichtsvollen  ermü- 
eten  bei  der  Halsstarrigkeit  des  Volkes  in  der  Ver- 
leitung besserer  Grundsätze.    Der  grofse  Haufe  der 
jrite  aber,  der  nie  denkt,  und  sein  ärmliches  Wis- 
Ln  mit  oder  ohne  Ueberzeugung  jedem  seiner  Be- 
chäftigung  förderlichen  Irrthum  unterordnet,  redete 
berall  der  erhitzenden  Behandlung  das  Wort,  und  M^de 
•ntsagte  ihr  endlich  nur  durch  den  Zwang  der  Um-    e  an  uns' 
tände.    Von  Moskau  1 )  bis  Paris  trieb  man  die  fie- 
erhaften  Ausschläge  gewaltsam  mit  Hitze  hervor,  und 
rornehmlich  in  Deutschland  wurden  den  Kranken  die 
ufgehäuften  Federbetten  verderblich  2 ).     Der  Arzt 
var  frei  von  Vorwurf,  wenn  vor  dem  Tode  an  irgend 
:iner  fieberhaften  Krankheit  mindestens  Friesel  oder 
>etechien  ausgebrochen  waren,  und  in  den  österrei- 
chischen Landen  war  es  noch  vor  der  Mitte  des  acht- 
zehnten Jahrhunderts  üblich,  dafs  die  barmherzigen 
Brüder  mit  Decken  und  Riemen  zu  den  Kranken  eil- 
en, um  jede  Abkühlung  der  Betthitze  zu  verhüten  3  )." 
So  war  denn  auf  die  Macht  einer  bessern  Ueberzeu- 
g  in  keiner  Art  zu  hoffen;  Sydenham's  Stimme, 
latte  nur  geringen  Anklang  gefunden,  Hahn 's  Er- 
folge mit  den  kalten  Waschungen  der  Pockenkran- 
ken waren  unbeachtet  geblieben  4),  und  nach  fünf- 
hundert) ährigem  Lehren  an  deji  Hochschulen  war  man 
im  Volke  nicht  weiter  gekommen,  als  die  Mönchs- 
Sirzte  des  Mittelalters,  die  ihre  Pockenkranken  in  ro- 
then  Fries  einnäheten. 

Unterdessen  war  1721  durch  die  Pockenim-  Pocken- 

  impfung. 

1 )  Mertens,  p.  33. 

2)  Nocli  fast  so  wie  im  sechzehnten  Jahrhundert,  Engl. 
Schweifs,  S.  126. 

3)  De  Haen,  Thcscs,  p.  28.  -  4)  Unterricht,  S.  150. 
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pfung  eine  Anregung  gegeben  worden,  welche  all- 
mählich eine  Umwälzung  dieser  ganzen  Angelegenheit 
herbeiführte.     Schon  vor  1714  hatte  zwar  Karl  XII. 
einen  ausführlichen  Bericht  über  die  türkische  PoJ 
kenimpfung  von  Bender  nach  Stockholm  geschickt/ 
man  hatte  indessen  den  Absichten  des  Königs  nichti 
entsprochen  h)>,  und  es  war  somit  einer  Frau  vorbej 
halten  2),  die  europäischen  Aerzte  mit  einem  Schutz-1 
mittel  bekannt  zu  machen,  mit  dem  die  indische  j 
Braminen  schon  seit  länger  als  tausend  Jahren  3> 
und  die  Schwarzen  im  innern  Africa  wahrschein-t 
lieh  schon  seit  undenklicher  Zeit  den  Verheerungen^ 
der  Pocken  Gränzen  setzten  4).    Die  Impfung  fandJ 
im  Anfange  nur  geringen  Eingang,  und  äufserst  hef-j 
tigen  Widerspruch  im  Volke  wie  unter  den  AerztenJ 
auch  war  die  Gefahr  der  künstlich  erzeugten  Pocken-] 
krankheit  nicht  ganz  wegzuleugnen,  oder  mit  den  wun-J 
derlichen  Arzneien,   die  von  den  Schulen  gepriesen! 
wurden  zu  beseitigen,  so  lange  man  noch  nicht  der! 
erhitzenden  Behandlung  entsagt  hatte. 

Endlich  im  Jahr  1764  kam  ein  englischer  Wund- 
n60'  1)311161  Sutton»  auf  den  glücklichen  Gedan- 

ken, den  im  Vaterlande  Sydenham's  freilich  schon] 

1)  Rosenstein,  S.  255. 

2)  Der  Lady  Monfague.  1721.  den  9.  August  wurden  in] 
London  die  ersten  Impfungen  versucht.    S.  Matth.  Erncst.  I 
Boretii  Observationen  exoticarum  Specimen  I.  sistens  famo- 
sam  Angloruin  variolas  per  inoculationem  excilandi  methoduni,  j 
cum  eiusdem  phaenomenis  et  successibus.  prout  nempe  in  car-  ■ 
cere  Londinensi  Newgate  auetoritate  publica  in  sex  personis  ca- 
pite  damnatis  feliciter  fuit  instituta.  Regiomonti,  1722.  Haller. 
Diss.  Vol.  V.  p.  671. 

3)  S.  oben  S. 

4)  C  ad  wall  a  der  Golden,  in  Medical  Obscrvations  and 
Inguiries.  Vol.  L.  19.  s.  f.  —  Ausführlicheres  s.  bei  Rosen- 
stein  a.  a.  O. 
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iele  hätten  haben  können,  die  Pockenimpfung  mit 
er  kalten  Behandlung  zu  verbinden.    Einige  Tage 
orher  bereitete  er  den  Impfling  durch  einige  Gaben 
ersüfstes  Quecksilber  und  Abführungen  vor,  während 
es  Verlaufes  der  Pocken  aber  —  und  dies  war  we- 
entlich  —  liefs  er  das  kalte  Verhalten  mit  äufserster 
Strenge  beobachten,  Fenster  und  Thüren,  selbst  bei 
auhem  Wetter  öffnen,  den  Kranken  reichlich  kaltes 
Wasser  trinken,  täglich  ausgehen  oder  ausfahren,  als 
itte  er  an  gar  keiner  fieberhaften  Krankheit,  und  be- 
onders  während   des  Ausbruchfiebers  sich  in  freier 
juft  bewegen.    Bei  dieser  Behandlung  kamen  immer 
hur  wenige  Pocken  zu  Stande,  und  bis  1767  waren 
ron  17,000  nach  der  neuen  Art  Geimpften  nur  sechs 
jder  sieben  gestorben1).     Ein  so  unerhörter  Er- 
oig, das  anerkennende  Zeugnifs  der  königlichen  Leib- 
irzte  2),  und  die  kaufmännische  Betriebsamkeit,  mit 
der  Sutton  sein  Geschäft  durch  Anlage  von  Impf- 
bäusern  und  Ausschicken  von  Gehülfen  in  alle  Lande 
Auszudehnen  wufste,  erregte  begreiflich  aufserordent- 
iiches  Aufsehen.    Die  Geheimhaltung  des  Verfahrens 
und  die  Ruhmredigkeit  der  Impfärzte,  welche  wie  fah- 
rende Paracelsisten  in  den  Städten  umherzogen  3  ),  war 
freilich  gerechtem  Tadel  ausgesetzt,  allein  so  viel  stand 
fest:  Was  der  Weisheit  Sydenham's  nicht  gelun- 
gen war,  das  brachte  die  Gewandtheit  eines  betrieb- 
samen Wundarztes  zu  Stande,  der  die  ärztliche  Würde 
nicht  allzuhoch  anschlug,  und  man  sieht  hier  wie  bei 
tausend  anderen  Veranlassungen,  die  grofse  Welt  wird 
seltener  von  Vernunftgründen,  als  vom  äufseren  Er- 


1)  Rosenstein,  S.  290. 

2)  Möhsen,  St.  I.  S.  31. 

3)  Ebendas.  S.  6. 
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folg  und  von  Thatsachen  geleitet,  die  sich  den  Sin- 
nen geltend  machen. 

1767  machte  Holwell  das  indische  Impfverfah 
ren  bekannt  1 ),  das  ohne  Zweifel  noch  vorzüglicher 
und  weniger  verwegen  war,  als  das  Suttonsche,  am' 
meisten  aber  wirkte  Dimsdale  für  die  neue  Art  der 
Pockenimpfung  durch  die  offene  Darlegung  des  Ver- 
fahrens 2)  und  die  Impfung  der  kaiserlichen  Familie 
in  St.  Petersburg.    Widersacher  fanden  sich  indessen 
viele,  in  nicht  wenigen  Ländern  wagte  man,  die  Pok- 
kenimpfung  erst  in  späterer  Zeit,  und  wie  es  sich  denn 
bald  ergab,  dafs  durch  das  neue  Schutzmittel  wohl 
die  Gefahr  von  den  Geimpften  abgewandt,  die  An- 
steckung im  Grofsen  aber  vermehrt,  und  die  Sterb- 
lichkeit an  den  Pocken  hier  und  da  selbst  erhöht  wurde, 
so  lag  es  wohl  in  der  Weisheit  der  Regierungen,  hierin 
vorsichtig  zu  Werke  zu  gehen,  und  dem  Gewissen 
der  Aeltern  nicht  den  Zwang  anzuthun,  ohne  den  eine 
allgemeine  Impfung  unausführbar  gewesen  wäre.  So 
stand  diese  Angelegenheit  um  1770. 

1)  S.  oben  S.  127.  —  2)  S.  dessen  Schrift. 
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XIII. 


Kriebelkrankheit  und  Mutter- 
kornbrand. 


I.   Cell  erstellt. 

,  Wenn  die  Naturkräfte  von  dein  gewohnten  Wech- 
sel des  Zuträglichen  abweichen,  so  waltet  ein  grofser 
i Zusammenhang  in  der  Beeinträchtigung  alles  Le- 
ifoens,  eine  durchgehende  verderbliche  Rückwirkung 
tdes  Erkrankten  auf  das  Gesunde.  Ein  flüchtiger  Ueber- 
ßblick  der  geschilderten  Vorgänge  ergiebt,  dafs  die 
r Verkümmerung  der  Pflanzenwelt  während  der  Herr- 
Ischaft  des  Wassers  im  Boden  wie  im  Dunstkreis  kei- 
[nen  geringeren  Antheil  an  dem  Erkranken  des  Men- 
schenlebens genommen,  als  der  anhaltend  verminderte 
Luftdruck  mit  allem  was  er  brachte,  der  Nässe  und 
Kälte  und  Verdüsterung  des  Sonnenlichtes.  Bei  einem 
blofsen  Mifsrathen  der  Feldfrüchte  liefsen  es  indessen 
die  Elemente  nicht  bewenden,  sie  erzeugten  ein  Gift 
in  der  unentbehrlichsten  Speise,  und  durch  dieses  Gift 
eine  so  martervolle  Krankheit  unter  den  Menschen, 
dafs  den  Opfern  derselben  jedes  fieberhafte  Leiden 
dieser  Zeit,  gegen  ihre  Qualen  gehalten,  leicht  und 
geringfügig  erscheinen  mufste.   Es  war  die  Kriebel- 
krankheit, hervorgerufen  durch  den  Genufs  des 


288    XIII.    Kriebelkrankheit  und  Mutterkornbrand. 

Mutterkorns,  das  in  diesen  Jahren  in  verderblii 
eher  Fülle  aus  den  Roggenähren  hervorsprofste.  Sie« 
herrschte  in  sehr  grofser  Ausdehnung  durch  NordJ, 
N  deutschland,  Holstein,  Schweden  und  einem; 
Theil  von  Frankreich,  fast  überall  unmittelbar  nacht 
der  Erndte,  als  die  Landleute  ihren  Hunger  mit  fri 
schem  Roggenbrote  stillten,  jedoch  bei  weitem  nichfc 
so  allgemein  wie  die  Faulfieber,  und  in  sehr  verschieb 
denen  Stufen  und  Formen,  wenn  auch  mit  deutlichen 
Uebereinstimmung  ihrer  wesentlichen  Zufalle. 
Altmark.  In  der  Altmark  zeigte  sie  sich  mehr  vereinzelt 

und  im  Ganzen  weniger  ausgebildet.  Nur  bei  weni- 
gen stieg  sie  bis  zu  allgemeinen  Krämpfen,  und  bei 
allen  war  sie  mit  Anhäufung  von  Würmern  verJ 
schiedener  Art  in  den  Därmen  verbunden.  Zuletzt 
ging  sie  mit  deutlichen  Merkmalen  von  Darmentzün- 
dung in  eine  fieberhafte  Ruhr  über,  an  der  die  mei- 
sten starben  1 ). 

Magdeburg.  Viel  bedeutender,  doch  nur  erst  im  September 

1771  .  . 

1771,  trat  sie  in  einer  Reihe  Magdeburgischer; 

Dörfer  auf.  Von  120  Einwohnern  eines  kleinen  Dor- 
fes 2 )  erkrankte  die  Hälfte  mit  den  gefährlichsten  Zu- 
fällen des  Uebels,  und  der  vierte  Theil  der  Kranken! 
starb;  die  übrigen  Dörfer,  deren  Zahl  nicht  genau  an- 
gegeben werden  kann,  und  die  selbst  erst  im  Jahr 
1772  heimgesucht  wurden,  litten  bei  weitem  weniger 
und  die  Krankheit  blieb  milder,  wobei  nicht  zu  über-! 
sehen  ist,  dafs  die  Kriebelkrankheit  während  des  Win- 
ters 1771  —  72  von  den  in  diesen  Gegenden  äufsersfc] 
heftigen  Faul  fiebern  überall  verdrängt  wurde. 

Inj 


1)  Schobelt,  S.  3.  —  2)  Zibburg.    Kefsler,  S.  136. 
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hl  der  Gegend  von  Naumburg-  an  der  Saale  1)7  Naumburg, 
nd  von  Wernigerode  am  nördlichen  Abhang  des  Wernigerode. 


arzes  '-),  zeigte  sie 


sich  1770  weit  verbreitet  und 
ihrer  ganzen  Heftigkeit;  auf  eine  Hirtenfamilie 
eschränkt  in  dem  Dorfe  Schönau  bei  Ziegen- 
ayn  3);  und  sehr  bösartig-  (1771)  in  vier  Dörfern 
ei  Homberg  in  Hessen  4).  Am  meisten  südlich 
am  sie  im  Herbst  1770  und  im  Frühjahr  1771  im 
uldai sehen  vor  5),  ihr  eigentliches  Gebiet  war 
ber  Hannover  und  HolsteiD,  wo  sie  die  Bewoh- 
er  sehr  vieler  Dörfer  ihre  Wuth  fühlen  liefs  6 ),  und 
ngewöhnliche  Anordnungen  erfordert  wurden,  um 
em  Unheil  unter  den  Armen  zu  steuern.  In  der  Ge- 
end  von  Altona,  der  Grafschaft  Ranzow  und  der  Herr- 
chaft  Pinneberg  war  sie  schon  seit  1767  alljährlich 
geringer  Ausdehnung  7),  und  eben  so  von  1765 
is  1769  im  Jönköpingslehne  in  Schweden  vorgekom- 
len,  wo  sie  denn  wahrscheinlich  auch  im  folgenden 
ahre  wieder  auftrat  8 ). 


1)  Taube,  S.  73. 

2)  Mücke,  in.  der  Jenaischen  Zeitung  von  gelehrten  Sti- 
len. 1771.  St.  17  Bl.  392. 

3)  Schlegcr,  S.  28.  Sie  bestand  aus  acht  Personen,  die 
]Ie  erkrankten.    Alle  sechs  Kinder  starben. 

4)  Hermanni,  S.  5. 

5)  Weikard,  in  der  Jenaischen  Zeitung  für  gelehrte  Sa- 
len.  1771.  St.  31.  Bl.  264. 

6)  Taube  berichtet  aus  seinem  Physicat  von  40  Dörfern 
it  600  Kranken  und  etwa  100  Todten.  In  Holstein  herrsehte 
ie  Kriebelkrankhcit  in  sechs  Aemtern.  S.  Berichte  u.  s.  wi  Vergl. 
Pichmann,  Marcard,  Brawe,  Hermanni,  Pocken. 

7)  Hensler.    Berichte,  S.  1. 

8)  Wahlin,  Abhandlung  über  die  in  Saniland  herumge- 
ende  Kriebelkrankhcit.  In  den  Abhandlungen  der  K.  Schwc- 
ischen  Akademie,  Bd.  33.  S.  18.  155. 

19 


Schönau. 
Homberg. 
1771. 


Holstein, 
1767  —  70. 
Schweden. 
1765  —  69. 
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Es  inufs  als  eine  besondere  Erscheinung  dieser 
Jahre  bezeichnet  werden,  dafs  unter  denselben  naefi 
theiligen  Einflüssen  wie  im  ganzen  nördlichen  Europas 
und  unter  Lebensverhältnissen  der  Landleute,  die  sicW 
keinesweges  günstiger  gestalteten,  als  irgend  anders- 
wo 1 ) ,  aufser  der  Krampfsucht  keine  anderen  Volk« 
krankheiten  in  Holstein  und  Hannover  festen  Fufs  faf& 
ten.  Selbst  die  sonst  so  häufigen  Wechseliieber  konu-i 
ten  nicht  aufkommen  2 ),  nur  Stickhusten  herrschte  hien 
und  dort,  wie  fast  alljährlich  unter  den  Kindern,  uiid< 
diesmal  mit  reichlicher  Zugabe  von  Wurmreiz  3  ).  Bös^ 
artige  Gallenfieber  kamen  so  vereinzelt  vor,  dafs  über- 
triebene Gerüchte  darüber  leicht  niederzuschlagen  wan 
ren,  und  Zimmermann  seine  allzu  furchtsamen,  nur 
von  Seuchen  und  Ansteckung  träumenden  Mitbürger 
durch  einige  scharfe  Worte  von  ihrem  Wahne  hei.4 
len  konnte,  freilich  wohl  ohne  die  schweren  Leiden 
zu  beachten,  welche  aufser  Hannover  auf  Deutschland 
lasteten,  oder  in  jenen  Fiebern  einen  leisen  Anflug 
der  allgemeinen  Lebensstimmung  zu  erkennen  4  ). 

Jenseits  der  Weser,  und  weiter  westlich  in  dem 
Niederlanden  herrschten  dagegen  Wechselfieber] 
Faulfieber  5)  und  Ruhren  6),  und  mitten  im  Gej 
biete  dieser  Krankheiten  kam  die  Krieb elkrankj 
heit  in  den  niederrheinischen  Ländern,  vornehmlich 
Nicderrheln.  Berg,  Cleve  und  Köln  in  nicht  unerheblicher  Vn- 

1 )  Ueber  die  Aermlicbkeit  und  äufserst  schlechte  Bauart 
der  Häuser  in  den  Vorstädten  von  Hannover  s.  einige  Angabeir 
in  Ziminerm ann's  Wind-Epidemie,  S.  83. 

2)  Taube,  S.  156. 

3)  Hartmann,  Nr.  19.  der  Berichte,  S.  125. 

4)  Wind- Epidemie. 

5)  De  Man.  —  Van  Elsaker  bei  Schlegel,  Vol.  I 
P.  2.  p.  315. 

6)  Leidenfrost,  §.  8. 
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►reitung  vor  1  ).  In  und  um  Anas  wüthete  laut  öf-  F^Jrn- 
(entliehen  Nachrichten  eine  mörderische  Volkskrank- 
teit,  an  der  täglich  vierzig  bis  fünfzig  Menschen  ge- 
rtorben  sein  sollen  2).  Man  beschuldigte  als  ihre  Ur- 
iache  den  Genufs  von  Brot  aus  verdorbenem  Mehl, 
|nd  weil  diese  Gegend  zu  den  Erblanden  des  Er- 
gotismus gehört,  der  hier  und  um  Douay  erst 
koch  1764  mit  allen  seinen  Schrecknissen  gewüthet 
wtte  3),  so  ist  mit  Grund  zu  vermuthen,  dafs  dieses 
Brandübel  wenigstens  einen  Antheil  an  der  dortigen 
Sterblichkeit  gehabt  habe.  Im  Maine  und  der  So- 
jogne  4)  aber  trat  die  Krankheit  in  ihren  uralten 
Formen  mit  brandiger  Zerstörung  auf,  und  erinnerte 
lier  an  die  Feuerpesten  des  Mittelalters. 

£.   Bild  der  Rrletoelferanfeliel*. 

a.  .  Mildeste  Form. 
Die  Stufen  und  Ucbergangsformen  der  Kriebel- 
ikrankheit  in  Deutschland  waren  äufserst  mannigfaltig, 
'om  geringsten  gefahrlosen  Anfluge  des  Uebels  bis 
:u  den  heftigsten  Erschütterungen,  von  denen  die  Kran- 
len  in  wenigen  Tagen 

»•end  die  Krankheit  allgemein  herrschte,  da  litten  Knebeln, 
ast  alle  Dorfbewohner  an  Ameisenlaufen 
)der  Kriebeln  in  den  Händen,  das  sich  mit  Fühllosig- 
eeft  und  Vertaubung  verband.     Bei  den  meisten  er- 
streckten sich  diese  Empfindungen  nicht  weiter,  als 

1)  Leidenfrost,  §.  4. 

2)  Berlin.  Nachrichten,  1770.  31.  März.  Nr.  39.  S.  208. 

3)  Read,  p.  82. 

4)  Ebendas.  p.  83.  —  Vcrgl.  Te ssier,  Memoire  sur  la 
Solognc.  Ilistoirc  et  Memoires  de  TAcadömie  royale  de  roe- 
lecine,  1776.  p.  61.,  eine  genaue  Topographie  dieses  zwischen 

2in  Chor  und  der  Loire  gelegenen,  niedrigen  und  feuchten  Land- 
riches. 

19  * 
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auf  die  Finger,  und  wo  sie  auch  den  Vorderarm,  oder  i 
die  ganze  Haut,  selbst  zuweilen  mit  schmerzhaften 
Zuckungen  in  der  Zunge  einnahmen,  da  hinderten  sie< 
doch  die  Kranken  nicht  an  ihren  gewohnten  Beschäf- 
tigungen, und  vergingen  ohne  weitere  Folgen  in  eini- 
gen Wochen. 

Gastrischer  Neben  diesen  Zufällen,  oder  auch  ohne  sie,  zeigtet 

usan  •     sich  bei  sehr  vielen  ein  gastrischer  Zustand  mitt 
krampfartiger  Empfindung  in  der  Herzgrube,  jedoch 
ohne  merkliche  Störung  der  Efslust.    Sie  hatten  b»! 
vierzehn  Tage   lang  anhaltenden  Durchfall,  oder 
auch  gleich  zu  Anfang  Erbrechen,   das  sie  mehr 
als  jener  von  der  herannahenden  Kranhheit  befreite! 
geringere  Erscheinungen  nicht  zu  erwähnen,  die  voriß 
Spannung  und  Gegenwehr  gegen  das  einbrechende« 
Leiden  zeugten;  genug  in  den  Häusern,  wo  Krankel 
waren,  empfanden  alle  Bewohner  etwas  von  den|| 
Uebel  1 ). 

Dieser  geringste  Grad  der  Kriebelkrankheit  vejj 
hielt  sich  durchaus  so,  wie  die  Anfangsformen  alleiM 
anderen  Krankheiten.  Er  wurde  entweder  durch  HeilJJ 
bestrebungen  abgestreift,  oder  ging  unter  ungünstigeifflj 
Umständen  in  die  höheren  Formen  über,  von  denen*.' 
man  in  Deutschland  ganz  deutlich  noch  zwei  unterff: 
scheiden  konnte. 

Diese  verliefen  im  Grofsen  keinesweges  so,  dafsj 
die  Krankheit  sich  zuerst  in  ihrem  leisesten  Anflug!] 
gezeigt,  und  dann  allmählich  sich  höher  entwickelt 
hätte  —  die  schlimmste  Form  trat  vielmehr  soeleictöi 
nach  der  Erndte  von  1770  auf,  und- dann  erst  offen-» 
barten  sich  die  gelinderen. 


1)  Taube,  S.  172.  —  Wichmann,  S.  6. 
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b.  Heftigste  Form. 
Die  nun  also  am  heftigsten  ergriffen  wurden,  ern- 
I  fanden  kurz  vorher  nichts,  selbst  kein  Ameisenlau- 
fen in  Jen  Händen.  Es  überfiel  sie  unvermuthet 
Jllindheit  und  Schwindel,  der  sie  ihrer  Sinne 
Ifönzlich  oder  zum  Theil  beraubte;  unter  Zittern  der 
Glieder  und  heftigem,  aber  vergeblichen  Würgen  ge- 
1  iethen  sie  in  starke  Zuckungen,  so  dafs  mit  vorwal- 
tendem Krampf  der  Beuge muskeln  alle  Gelenke  Krampf, 
lusammengezogen,  und  vornehmlich  die  Ellenbogen 
■  Ii  die  Brust  gedrückt,  die  Hände  zusammengeballt, 
[  ie  Handgelenke  gekrümmt,  die  Zehen  an  die  Fufs- 
I bhlen  geprefst,  und  die  Fersen  mit  äufserster  Gewalt 
flufwärts  gezogen  wurden.  Dabei  empfanden  sie  von 
||er  Ausdehnung  der  zusammengezogenen  Glieder,  Ausdehnung. 
|  ie  nicht  ohne  den  gröfsten  Kraftaufwand  geschehen 
i  ounte,  die  gröfste  Erleichterung  ihrer  Schmerzen,  und 
Baten  unaufhörlich  winselnd  um  diese  Hülfleistung. 

Nicht  geringer  war  die  krampfhafte  Span-  Unterleibs- 
liung  im  Unterleibe.    Sie  wurden  beständig  von 
dumpfen  Schmerzen  und  angstvoller  Beklemmung  in 
[er  Herzgrube  gefoltert,  Würgen  und  fruchtlo- 
es  Erbrechen  brachten  eben  so  wenig  Linderung, 
ls  seltener,  spärlicher  Stuhlgang,  der  Harn  flofs  nur 
opfenweise,  ein  kalter  Schweifs  bedeckte  den 
anzen  Körper,  das  Gesicht  verfärbte  sich  gelblich 
d  verfiel  bis  zur  Entstellung,  während  ein  schau- 
ender Schleim  über  die  Lippen  flofs.  Bei  allen  die- 
en  Stürmen  blieb  der  Puls  klein,  unterbrochen  und  p„is. 
hne  alle  Spur  von  Blutwallung. 

Nur  wenige  kurze  Zwischenzeiten  unterbrachen 
iesen  martervollen  Zustand,  dann  traten  in  Verlauf 
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von  vierundzwanzig  Stunden  heftige  Zuckungen  ein 
mit  allmählichem  Verlust  der  Sinne  und  der  Sprache, 
Tod.  und  gewöhnlich  am  dritten  Tage  starben  die  Kran- 
ken bewufstlos.  Man  wufste  von  keinem,  der  von 
dieser  Form  der  Kriebelkrankheit  genesen  wäre.  Keüt 
Alter,  kein  Geschlecht  wurde  von  ihr  verschont,  nuij 
die  Säuglinge  erkrankten  nicht,  die  kein  vergiftetet 
Brot  erhielten,  und  es  bleibt  für  alle  Zeiten  denkwür* 
dig,  dafs  selbst  während  des  qualvollsten  Todeskami 
pfes  die  Milch  bei  den  Müttern  weder  verging,  noch 
ihren  Kindern  irgend  nachtheilig  wurde  l). 

c.  Mittlere  Form. 
Die  mildere,  zwischen  der  heftigsten  und  der 
gelindesten  stehende  Form2)  war  im  Allgemeine J 
langwierig,  unter  günstigen  Umständen  heilsam,  und] 
entwickelte  eine  fast  unabsehbare  Reihe  von  Zufällen 
aus  der  Quelle  des  tief  erschütterten  Lebens  der  UnJ 
terleibsnerven. 

Vorboten.  Die  meisten  Kranken  empfanden  einige  Tage  vor-j 

her  untrügliche  Vorboten:  Schwere  und  Taubheit  in 
den  Gliedern,  Druck  in  der  Herzgrube  mit  Mangel] 
an  Efslust,  Gefühl  von  Kälte  im  Unterleibe  bis  nacbi 
dem  Rücken  hin,  zunehmende  krampfige  Zuckungen1! 
und  Ameisenlaufen  über  den  ganzen  Körper,  das  nicht! 
nur  an  den  oberflächlichen  Muskeln  im  Gesicht,  son- 
dern auch  hier  und  da  in  der  Haut,  vornehmlich  afl 
den  Fingern  deutlich  sichtbar  wurde,  und  jedem  kun- 
digen Beobachter  das  Dasein,  der  Krankheit  verrietM 
Die  Ausleerungen   blieben   dabei  ungestört  und  die 


1)  Taube,  S.  98.  —  Diese  Form  ist  Wichmann's  drit- 
ter Grad.    S.  14. 

2)  Wichmann1s  zweiter  Grad. 


i 
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Laut  offen,  so  dats  selbst  gelinde,  nicht  abmattende 
jehweifse  erfolgten. 

Nach  diesen  Vorboten  trat  Schwindel  ein,  mit 
rofser  Beklemmung  in  der  Herzgrube,  welche  durch 
Vürgen  und  Erbrechen  von  zähem,  gelben  und 
ittern  Schleim  nicht  wenig  erleichtert  wurde,  ja  es 
am  sogar  diese  Erschütterung  zuweilen  noch  der 
airzen  Krankheit  zuvor,  und  die  Aerzte  entnahmen 
araus  die  sichersten  Heilanzeigen.   Hierauf  begannen 
nter  verstärktem  Ziehen  im  Rücken  höchst  schmerz- 
lafte  Krämpfe  in  den  Gliedern,  mit  vorwaltender 
Snsammenziehung  in  den  Beugemuskeln  und 
eständigem  Verlangen  nach  Ausdehnung,  die 
eim  geringsten  Nachlafs  sogleich  wieder  überwunden 
Seuide.    Wenige  konnten  diese  Qual  ohne  Winseln 
rtragen,  und  während  eines  solchen  Anfalles  flofs 
W  Kranken  tropfenweise  Schweifs  von  der  ganzen 
Saut,  ohne  alle  Wallung  des  Blutes,  ungeachtet  der 

Lröfsten  Unruhe. 

Der  Puls  hlieb  durchaus  so  wie  bei  Gesunden, 
mr  zog  er  sich  mehr  krampfhaft  zusammen;  das  Ge- 
i cht  fiel  ein,  und  war  gröfstentheils  vergelbt  und 
•ntst eilt ,  wechselte  aber  auch  zuweilen  in  der  Farbe, 
td  man  sah  Zuckungen  um  den  Mund,  die  Augen 
d  in  den  Wangen.    Verlangen  nach  saurem 
etränk  äufserten  alle,  doch  brachte  es  ihnen  keine 
Erleichterung,  denn  kaum  hatten  sie  davon  genossen, 
so  hob  das  Erbrechen  wieder  an,  und  die  Krämpfe 
Iwurdcn  heftiger.    So  währten  die  Anfälle  einige  Stun- 
den, dann  ermatteten  die  Kranken,  athmeten  tief,  la- 
gen still  und  ruhig,  und  verfielen  in  eine  behagliche 
Entzückung.    Ermuntert  verlangten  sie  nach  Speisen, 


Ausbruch 


Zufälle. 


1)  Wichmarin,  S.  15. 
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verzehrten  sie  mit  grofscr  Begierde,  und  verlief«* 
dann  ihr  Lager  um  ihrer  Arbeit  nachzugehen,  do] 
kehrten  sie  bald  winselnd  zurück,  wenn  ein  neuer  An- 
fall herannahete,  der  ihnen  nicht  selten  tödtlich  wurde.  • 
Aufser  den  Anfällen  hatten  sie  ein  schüchterj 
nes,  finsteres  Ansehn,  ihre  Gesichtsfarbe  blieb, 
gelb  oder  erdgrau,  und  so  zeigten  sich  auch  die  Hände 
und  Arme.  Bei  fortwährender  -Anziehung  dal 
Achillessehne    konnten    sie   nicht  auf  die 
Ferse  treten,  sondern  wandelten  schwankend  aufl 
den  Zehen  umher,  mit  sehr  erweiterter  Pupill  1 
und  mannigfacher  Störung  des  Sehvermögens,  so  dafs 
sie  nicht  lesen  konnten,  und  kleine  Gegenstände  dop] 
pelt  sahen,  wie  z.  B.  Erbsen,  die  man  sie  zählen 
hefs,  während  sie  gröfsere  Körper  richtig  erkann- 
ten.   Doch  war  ihnen  Sonnenschein  und  helles  Lichl 
schmerzhaft. 

Bei  nicht  wenigen  steigerten  sich  diese  AugenJ 
leiden  bis  zur  Lähmung  der  Sehnerven  in  verschiede! 
nen  Abstufungen,  selbst  der  völligen  Amaurose,,! 
die  sich  unter  den  hartnäckigsten  Folgeübeln  geltend! 
machte,  wie  denn  auch  in  seltenen  Fällen  grauer! 
Staar  und  Glaukom  vorkamen  1).  Die  Finger  und  ] 
Zehen  blieben  den  Kranken  taub  und  unempfindlich,! 
nur  harte  Arbeit,  die  das  Blut  in  Bewegung-  setzte! 
belebte  sie  etwas.   Der  Tastsinn  war  so  ertödtetJ 
dafs  sie  glühende  Kohlen  ohne  Gefühl  von  Verbren- 
nung anfassen  konnten,  ja  selbst  von  Brandblasen  und  1 
Nadelstichen  2)  nichts  empfanden,  und  in  den  Nä- 

1)  „Ein  nachfolgender  Staar  (Ca(aracla)  ist  wohl  etwas 
zu  bessern,  aber  nicht  völlig  zu  vcriheilcn.  Das  Messer  hat 
noch  keinem  dieser  Art  gänzlich  geholfen."  (Wahrscheinlich 
wegen  Verbindung  mit  Amaurose.)  Taube,  S.  238. 

2)  Eine  Frau,  die  sich  im  Ucbrigen  ziemlich  wohl  befand,  J 


i 
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ein  zeigten  sich  bei  vielen  dunkelbraune  erhabene 
.bsätze°von  der  Breite  einer  halben  Linie,  die  so 
cutlich  von  heftigeren  Krampfanfällen  veranlafst  wa- 
;n,  dafs  man  aus  ihrer  Zahl  bestimmen  konnte,  wie 
ele  derselben  vorausgegangen  sein  mufsten  1 ).  Die 
ifheit  der  Finger  minderte  sich  bei  einigen  mit  der 
eit,  bei  anderen  aber,  besonders  bei  Kindern,  blieb 
e  anhaltend,  und  es  trat  wässerige  Geschwulst  hinzu. 

Ein  unersättlicher  Heifshunger,  am  meisten 
lach  sauren  Speisen,  war  dieser  Krankheit  in  ihrem 
anzen  Verlaufe  eigentümlich ,  doch  blieb  die  Ver- 
lauung  weit  hinter  dieser  Aufregung  der  Unterleibs- 
erven zurück,  wenn  auch  der  Stuhlgang  regelmäfsig 
rfolgte,  und  der  Schlaf  einige  Erquickung  brachte, 
n  der  kalten  Luft  glaubten  die  Kranken  mehr  Erleich- 
erung  zu  finden,  doch  war  es  offenbar,  dafs  sie  die 
Rückfälle  begünstigte,  und  äufsere  Wärme  das  Uebel 
rülier  zu  Ende  brachte.    Säuglinge  von  kranken 
Müttern  litten  durchaus  keinen  Schaden,  denn 
ie  Milchabsonderung  wurde  von  der  Kriebclkrankheit 
;ben  so  wenig  wie  alle  anderen  Geschlechtsverrich- 
lungen  der  Frauen  in  und  aufser  dem  Wochenbett 
beeinträchtigt,  so  dafs  die  Schwangeren  nicht  früher 
ebaren,  und  auch  nicht  einmal  die  monatliche  Reini- 
mg  für  den  Augenblick  irgend  eine  Veränderung 
•rlitt,  oder  eine  andere  in  der  Krankheit  hervorbrachte, 
ils  dafs  etwa  durch  ihren  Eintritt  Krampfanfälle  er- 
fegt wurden.    Doch  erlitten  einige  Frauen  von  der 
änderen  Dauer  des  Uebels  eine  solche  Zerrüttung, 

75 


riälietc  ihre  Finger'  in  das  Kleidungsstück  ein,  das  sio  ausbes- 
serte, und  halte  dieselben  durchstochen ,  ohne  etwas  davon  zu 
Üempfinden.    Taube,  8.  118. 
1)  Ebenda«.  S.  109. 
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dafs  ihnen  endlich  die  Reinigung-  ausblieb,  und  .sie  in 
alle  die  mannigfachen  Mutterbeschwerden  verwickelt 
wurden,  welche  diesem  Verluste  folgen. 

Im  Uebrigen  war  in  der  Wiederkehr  der  Krämpfe 
durchaus  nichts  Regelmäfsiges  zu  bemerken;  nur  des 
Vormittags  kamen  sie  im  Allgemeinen  häufiger,  und: 
alle  Gemüthsbewegungen  erregten  sie  so  leicht,  dafs 
bei  dem  überaus  mürrischen  Wesen  der  Kranken  da« 
Uebel  blofs  dadurch  nicht  selten  in  die  Länge  gezo-j 
gen  wurde.    Nach  einiger  Zeit  pflegte  alsdann  eine! 
längere  Ruhe  einzutreten,  so  dafs  die  Kranken  sich 
ganz  erträglich  befanden;  doch  verriethen  einige  blJ , 
bende  Zufälle,  wie  Taubheit  der  Finger,  Ameisenlau- 
fen, Erweiterung  der  Pupille,  Zittern  der  Glieder,  be- 
sonders bei  denen,  die  Blut  gelassen  hatten,  Schwina 
del  und  einige  Beklemmung  den  schlafenden,  zu  Rückl 
fällen  immer  geneigten  Feind. 
Nervcnzufalle.         Die  N  e  r  v  e  n  z  u  f ä  1 1  e  in   der  KriebelkrankheifJ 
welche  bisher  nur  im  Allgemeinen  angedeutet  worden  1 
sind,  verdienen  ihrer  unerschöpflichen  Mannigfaltig* 
keit  wegen  eine  besondere  Beachtung.  Jede  Art  von! 
krankhafter  Regung  zeigte  sich,  deren  die  Nerven  iM 
ihren  verschiedenen  Gebieten  nur  irgend  fähig  sind, 
der  häufigste  und  durch  die  ganze  Krankheit  am  mei- 
sten anhaltende  Nervenzufall  aber  war  das  Ameisen« 
laufen,   das  sich  aufser  den  angegebenen  ThcilenJ 
selbst  ganz  deutlich  im  Kopfe,  und  hier  wahrschein- 1 
lieh  in  den  Hirnhäuten,  im  Zahnfleisch,  im  Gaumen  i| 
im  Schlünde,  in  der  Brust,  im  Magen  und  im  ganzen 
Unterleib  äufserte. 

Am  seltensten  wurde  eine  Art  von  Starr  sucht 
beobachtet  (Catalcpsia),  die  ohne  alles  Vorgefühl 
nicht  länger  als  eine  Minute  dauerte,  und  in  Zuckun- 
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U  überging  » ).    Die  Kranken  blieben  dabei  in  der 
teUunff  in  lieber  sie  befallen  wurden,  die  Gelenke 
,ren  &s'o  biegsam,  wie  in  der  ausgebildetsten  Form 
ieser  seltenen  Nervenkrankheit,  und  wenn  die  Kran- 
en sich  von  den  Zuckungen  erhohlt  hatten,  so  rede- 
n  sie  weiter  was  sie  angefangen,  ohne  alle  Ermne- 
bno-  des  Vorgefallenen,  oder  irgend  ein  krankhaftes 
refühl.  Bei  einigen  ging  diese  Starrsucht  in  eine  ge- 
waltige Vorwärts-  oder  Rückwärts-Beugung 
her,  die  mit  Verlust  des  Bewufstseins  ebenfalls  nur 
urze  Zeit  anhielt,  und  eben  so  wenig  irgend  eine 
:mpfindung  hinterliefs. 

Sardonisches  Lachen  wurde  zuweilen  beob- 
chtet,  bei  weitem  häufiger  zeigten  sich  fallsüch- 
ige  Krämpfe,  welche  nicht  selten  die  schlimmsten 
Verstümmelungen  der  Zunge  veranlafsten  2),  der  übel- 
.te  Hirnzufall  aber  war  die  Tobsucht,  mit  so  gewal- 
igen  Kraftäufseruogen,  dafs  einige  Kranke  nur  mit 
Letten  gebändigt  werden  konnten,  und  endlich  der 
läufigste  der  Blödsinn,  dessen  fast  alle  Kranke  in 
verschiedenen  Abstufungen  theilhaftig  wurden. 

Von  langwierigen  Durchfällen,  die  niemals  Durchfälle 
eine  heilsame  Entscheidung  herbeiführten,  wurden  nicht 
Lrenige  Kranke  aufgerieben;  kleine  Kinder  und  Alte 


1)  Wichmann  leugnet  zwar  das  Vorkommen  der  Kata- 
lepsie (S.  16.)  doch  sind  die  Beobachtungen  Taube's  durch- 
aus glaubwürdig,  wiewohl  er  den  Zufall  mit  dem  falschen  Na- 
men Tetanus  belegt,  und  nur  deshalb  keine  Katalepsie  anneh 
men  will,  weil  die  von  ihr  Befallenen  hören,  sehen,  und  davon 
nachher  erzählen  sollen,  was  hier  nicht  geschah.    S.  119. 

2)  Bei  einigen,  die  nachher  starben,  wurde  die  Zunge 
ganz  abgebissen,  so  dafs  sie  stumm  geblieben  sein  würden. 
In  den  Krankenhäusern  wufste  man  gröfseren  Verletzungen  die- 
ser Art  vorzubeugen.    Taube,  S.  143. 
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überlebten  sie  nie;  und  auch  bei  kräftigen  Kranker 
waren  sie  mindestens  hartnäckig.  Der  Abgang  vi 
breitete  einen  durchdringenden  Geruch,  und  die  vj 
tong  stockte  am  Ende  so  ganz,  dafs  die  Speisen 
iast  unverändert  abgingen.  Hautwassersucht  in  ve* 
schiedener  Ausdehnung  und  völlige  Abzehrung  wl 
ren  die  häufigen  Folgen  dieses  Uebels,  doch  bedurfte 
es  der  Durchfälle  nicht  immer,  um  einen  so  refthnj 
losen  Zustand  herbeizuführen. 

Ausschläge,  besonders  krätzähnliche  Blul 
schwären,  und  bei  den  Kindern  g utartigerKopf  I 
grmd  waren  im  Ganzen  durchaus  wohIthät.g.  m 

üsch;  je  mehr  überhaupt  das  Uebel  die  Haut  in  An-' 
spruch  nahm,  desto  gewisser  war  die  Besserung  an! 
eine  besondere  Form  aber  war  diese  Art  der  Ent-j 
Scheidung  so  wenig  gebunden,  dafs  sich  selbst  hier 
und  da  Eigentümliches  gestaltete  1 ). 

Von  tiefer  Bedeutung  zeigte  sich  durchweg  in 
der  Kriebelkrankheit  der  Wurmreiz.    Wir  haben! 
dieses  Element  schon  in  allen  Volkskrankheiten  die-1 
ser  Zeit  kennen  gelernt,  doch  war  es  in  keiner  sol 
wesentlich,  als  in  dieser.    Nichts  brachte  den! 
Kranken   gröfsere   Erleichterung  von  verJ 
wickelten  Zufällen,  nichts  war  überhaupt! 
entscheidender,  als  der  Abgang  von  Wür-1 
mern,  und  fast  nur  bei  alten  Leuten  kamen  verein J 
zelte  Fälle  vor,  in  denen  diese  Gäste  im  Darmkanall 
fehlten  2).   Sehr  oft  verschwanden  die  bedenklichsten 

i  P>  uei"em /unfz'8j^ngen  Manne  im  Krankenhause  der! 
Landwn-thscbafts- Gesellschaft  (Nr.  5.)  der  sehr  Jangc  und  sehr! 
bedeutend  l,(t,  büdelen  sich  wiederholt  an  den  Ellenbogen  und  1 
Kmeen  dicke,  stinkende,  weiise  Borken.  Er  genas  völli, 
laube,  S.  129.    Die  Krankengeschichte  S.  249.  f. 

2)  Es  kamen  fast  immer  nur  zwei  Arten  von  Würmern  vor: 
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ervenzufälle,  selbst  Raserei  und  Blödsinn,  wie  mit 
nein  Schlage,  wenn  Quecksilber  einen  reichlichen 
furinabgang  bewirkt  hatte,  und  selbst  durch  Erbre- 
icn  entledigten  sich  die  Kranken  zuweilen  der  Spul- 
ärmer  mit  sichtbarem  Nutzen.  So  gesellte  sich  die 
riebelkrankheit  den  Wurnireiz,  den  sie  im  Körper 
)rfand,  vermöge  des  Krampfes  und  der  gesteigerten 
eizbarkeit  der  Unterleibsnerven  als  eine  wesentliche 
rsache  ihrer  Verschlimmerung  und  Fortdauer  hinzu, 
rch  neue  krankhafte  Absonderungen  wurde  die 
Vurmerzeugung  begünstigt,  und  es  ergab  sich  über- 
1,  dafs  nun  die  Kunst  durch  Beseitigung  eines  so 
jeh  entwickelten  Elementes  den  Zusammenhang  der 
■ankhaften  Erscheinungen  stören,  und  durch  Zurück- 
ihrung  derselben  auf  einfache  Verhältnisse  der  gan- 
in Krankheit  ein  Ziel  setzen  konnte. 

Dies  ist  nun  das  Bild  des  ersten  Zeitraumes  der 
frankheit,  der  für  heilsame  Eingriffe  empfänglich  und 
jon  ganz  unbestimmter  Dauer,  bei  den  wenigsten  in 
ien  zweiten  Zeitraum  überging,  in  dem  das  Le-  Zweiter 
ten,  aller  ferneren  Heilbestrebungen  unfähig,  den 
jbermächtigen  Angriffen  des  Uebels  erlag.  Die  Krank- 
<eit  verliefs  jetzt  die  äufseren  Theile,  die  zwar  steif 
nd  fühllos,  aber  doch  von  schmerzhaften  Krampfan- 
illen  verschont  blieben,  und  befiel  desto  heftiger  die 
ncren,  vornehmlich  das  Gehirn.  Die  Sinne  wurden 
haltend  betäubt,  die  Kranken  hörten  schwach,  sahen 
[unkel,  redeten  mit  schwerer  Zunge  nnd  fast  bestän- 


kscaris  lumbrieoides  und  vermicularis.  Brandsvürmer  wurden 
jur  selten  gesehen,  z.  B.  von  Schobelt,  a.  a.  O.  Man  war 
h  dieser  Zeit  von  der  Linn  eischen  Hypothese,  die  Würmer 
iämen  von  aufsen  in  den  Körper,  so  überzeugt,  dafs  selbst 
on  Behörden  Anfragen  gestellt  wurden,  ob  man  dergleichen 
Wasser  bemerkt  babe.    S.  Berichte  und  Bedenken,  S.  22. 
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dig  irre,  klagten  hmn erwährend  über  einen  tiefen  boh-. 
renden  Kopfschmerz,  die  Efslust  verschwand  unter  er-r 
neutem  Würgen,  Erbrechen  und  Durchfall,  vergeh-» 
Tod.       liehe  fieberhafte  Regungen  traten  ein,  und  die  gewal- 
tigsten Zuckungen  und  Verdrehungen  des  Körpers  be- 
endeten  die  Qualen  der  unrettbar  Verlorenen.  Vieler 
starben  so  an  Rückfällen,  lange  Zeit,  selbst  noch  fünf 
bis  sechs  Jahre  nach  dem  ersten  Ausbruch  der  Krank- 
heit '). 

Leichenöffnungen  konnten  nur  selten  vorgÄ 
nommen  werden,  doch  haben  wir  Kenntnifs  von  eimfl 
gen  ganz  lehrreichen.    Nacb  der  heftigsten  Form  gifl 
gen  die  Leichen  sein-  bald  in  Fäulnifs  über,  und  nur 
diese  war  im  Stande,  die  nach  dem  Tode  noch  forÄ 
dauernde  Steifheit  und  Verkrümmung  der  Glieder  zll 
lösen.     Die  Augen  waren  tief  eingezogen  und  die  1 
Augenlieder  braunroth,  aus  Mund  und  Nase  Üofs  ein 
durchdringend  übelriechender  Schleim.    Alle  Tbeile 
des  Unterleibes  waren  gelb  gefärbt,  die  Leber  dunj-'- 
kelbraun,  hart  und  strotzend  von  schwarzem  Blut,  die 
Gallenblase  von  hellgrüner  wässeriger  Galle  bis  zum 
Bersten  ausgedehnt,  und  die  ganze  Schleimhaut  der 
Därme  mit  baumartigen  Gefäfsflecken  bedeckt,  wie  ma&  , 
sie  nach  dem  Blutbrechen  antrifft;  die  Lungen  wiä- 
die  Schlagadern  der  Hirnhäute  mit  stockendem  Blute 
überfüllt,  das  Herz  dagegen  welk,  und  mit  ihm  die 
Aorta  und  die  Höhlen  der  harten  Hirnhaut  blutleer. 
Diese  Erscheinungen  sah  Taube  bei  zwei  Lei-{ 

1 )  S.  die  Berichte  aus  den  drei  Krankenhäusern  in  Celle, 
bei  Taube,  und  Hiiser's  historische  Nachricht  von  der  Krie- 
belkrankheit im  Amte  Gifl'horn,  die  bis  1776  fortgesetzt  isti  1 
Ebendas.  S.  791. 
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.enüffnungen  l);  vier  andere  von  Herraanni  die- 
3n  zur  Erläuterung-  der  mittleren  langwierigen  Form 
id  des  Todes  im  zweiten  Zeitraum  derselben  2  ).  Die 
lutstockung  im  Unterleibe,  welche  durchweg  Mr  we- 
ntlich  angesehen  werden  mufs,  war  in  diesen  Fäl- 
n  noch  viel  höher  entwickelt,  so  dafs  die  Gefäfs- 
cken  in  den  Därmen  noch  dunkeler  hervortraten, 
ud  die  Merkmale  vorausgegangener,  selbst  brandig 
ewordener  Schleimhautentzündung  sich  deutlich  er- 
aben,  wie  denn  auch  die  Leber,  die  Milz,  die  Nie- 
sn  und  einzelne  Theile  der  Bauchhaut  Spuren  von 
ntzündung  und  Brand  darboten. 

3.   Ursaelien  der  Ka'iebelliraiili.lieit. 

Die  Ursache  der  Kriebelkrankheit  lag  überall  klar 
m  Tage,  und  wenn  einige  Aerzte,  fern  von  den  Schau- 
lätzen der  Erkrankung,  Zweifel  gegen  die  von  jeher 
ekannte  Wirkung  des  Mutterkorns  erhoben,  so  wirr- 
en sie  von  guten  Beobachtern  so  überstimmt,  dafs 
Widerspruch  fast  nur  aus  der  menschlichen  Nei- 
ig,  auffallende  Ansichten  selbst  gegen  den  Augen- 
hein geltend  zu  machen,  erklärlich  bleibt. 

Taube  in  Celle  hat  hierüber  die  schlagendsten  Mutterkorn 
hatsachen  aus  der  Fülle  seiner  reichen  Erfahrung 
isammengestellt,  und  so  ergab  sich  denn:  1)  dafs 
Ifemarid  von  der  Kriebelkrankheit  befallen  wurde,  der 
iicht  Mutterkorn  im  Brot  oder  in  Mehlspeisen  genos- 
len,  2)  dafs  die  Kranken  sich  sogleich  besserten,  wenn 
de  zuträgliche  Speise  erhielten,  3)  dafs  Rückfälle  ein- 


1)  S.  102. 

2)  Hermanni,  S.  23.  —  Eine  siebente  Leichenöffnung 
ines  achtjährigen  Knaben,  sus  der  kein  deutliches  Ergebnifs 
ervorgeht,  siehe  in  der  Nachricht  von  der  Kriebelkrankheit  in 
.üneburg,  S.  76. 
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traten,  wenn  sie  wieder  vergiftetes  Brot  afsen,  4)  dJ 
dem  Roggen  der  Dörfer,  die  von  der  KnebelkrarJ 
Iieit  heimgesucht  wurden,  Mutterkorn  in  ungewöhnli- 
cher Meng-e  ')  beigemischt,  5)  dafs  dieses  Mutterkorn 
allem  Anscheine  Aach  giftiger  war,  als  das  Mutterkorn 
anderer  Jahrgänge  und  anderer  Ortschaften,  wo  die 
Kriebelkrankheit  nicht  herrschte,  6)  dafs  aufser  dej 
Mutterkorn  mindestens  ein  Drittheil  des  Roggens  vel 
dorben  war,  und  wahrscheinlich  dasselbe  Gift  enthielt! 
wie  die  Kornzapfen.   Die  verdorbenen  Körner  hatten 
äufserlich  kein  erkennbares  Merkmal,  keimten  aber] 
nicht,  und  enthielten  ein  blaugraues  verdumpftes  MehU 
von  demselben  Geschmack  wie  die  Kornzapfen  voll 
den  verdorbenen  Feldern. 

Man  hielt  diese  Verderbnifs  für  den  Anfang  de! 
von  Till  et  und  Tissot  beschriebenen  Caries,  unJ 
es  ist  nicht  zu  bezweifeln,  dafs  sie  an  der  Erzeugung 
der  Kriebelkrankheit  einen  erheblichen  Antheil  hatte! 
wie  sie  denn  vielleicht  auch  in  den  meisten  frühereil 
Epidemieen  dieser  Art  die  Wirkung  des  Mutterkorn! 
verstärkt  haben  mag.    Worin  sie  aber  bestanden,  ob] 
in  einer  Pilzvegetation  innerhalb  der  Körner,  deijeni-J 
gen  ähnlich,  oder  entsprechend,  die  in  neuester  Zeitj 
von  Meyen  im  Getreidebrand  der  Maispflanze  entm 
deckt  worden  ist  2),  oder  in  der  Gegenwart  eines! 
Thieres,  wie  vielleicht  der  Anguillula  tritici,  ist  nach! 
den  gegenwärtigen  Anforderungen  der  Wissenschaft! 
um  so  schwerer  zu  bestimmen,  da  Taube's  Angaben  1 
vereinzelt  dastehen  und  keinem  späteren  Naturforscher« 
  Gc-  ' 

1)  Selbst  zwei  Loth  auf  ein  Pfund }  und  noch  mehr. 

2)  Wiegmann's  Archiv  der  Naturgeschichte.  Jahrg.  III.  fj 
Heft  5.  S.  419. 


Ursachen  der  Kriebelkrankheit.  305 

elcgenheit  geworden  ist,  sie  zu  bestätigen  oder  zu 
derlegen. 

Mit  rühmlichem  Eifer  beschäftigte  man  sich  in 
eutschland  wie  in  Frankreich  mit  der  Untersuchung 
\s  Mutterkorns,  und  wenn  man,  abgesehen  von  der 
mptfrage,  über  seine  Wirkung  auf  den  menschli- 
en  Körper,  über  welche  alle  guten  Beobachter  sich 
:rständigten,  hierin  noch  nicht  zum  Ziele  gelangen 
Dnnte,  so  ist  mehr  die  selbst  jetzt  nicht  aufgehellte 
imkelheit  des  Gegenstandes,  als  die  Unzulänglich- 
st des  menschlichen  Scharfsinns  in  Anschlag  zu  brin- 
n.   Es  kam  zuvörderst  zur  Sprache,  dafs  aufser  dem 
aggen  auch  der  Weizen  und  die  Gerste  derselben 
rankheit  unterworfen  wären,    dafs   die   Gerste  in 
essen  1770  hier  und  da  selbst  mehr  ausgewachsene 
hwarze  Körner  enthalten  habe,  als  der  Roggen  x), 
iewohl  die  Schädlichkeit  derselben  vorläufig  noch 
lerörtert  blieb,  und  es  gewährte  einen  belehrenden 
eberblick,   als  umsichtige  Naturforscher  erkannten, 
fs  aufser  den  genannten  Getreidearten  noch  viele 
dere  Gräser  an  jener  Entartung  Theil  nähmen,  wie 
unentlich  der  Hafer  (Avena  sativa)  Avena  elatior, 
is  Canariengras  (Phalaris  canariensis ) ,  die  Schwa- 
nn (Glyceria  fluitans),  Festuca  duriuscula,  Arten  von 
oa,  Lolium  u.  s.  w.  2),  deren  Anzahl  in  neuerer  Zeit 
)  beträchtlich  vermehrt  worden  ist  3),  dafs  Decan- 


1)  Schleger,  S.  8. 

2)  Tessier,  Memoire  sur  Ia  maladie  du  seigle  appelltfe 
ergot.  Memoires  de  la  Societe  royale  de  medicine,  1776.  p.  417. 

77.  78.  p.  421.  587. 

3)  Agrostis  stolonifera,  Aira  cristata,  Alopecurus  genicu- 
tus,  A.  pratensis,  Arundo  arenaria,  A.  cinnoides,  Elymus 
enarius,  E.  europaeus,  Bromus  secalinus,  Holcus  avenaceus, 

20 
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d olle 's  Annahme  gegründet  erscheint,  die  Muttew 
kornbildung  sei  eine  allen  Gräsern  gemeinschaftliche 
Krankheit. 

Dafs  derHonigthau  mit  der  Muttcrkornbildum 
in  einer  wesentlichen  Verbindung  stände,  konnte  nach* 
damaligen,  wie  nach  zahlreichen  früheren  Erfahrung«* 
nicht  bezweifelt  werden;  neuere  Untersuchungen  übe£ 
die  erste  Entwickelung  der  Kornzapfen  haben  die  äkl 
teren  Wahrnehmungen  durchaus  bestätigt  1).   So  um- 
sichtig man  aber  auch  im  Uebrigen  die  Naturgeschichte 
des  Mutterkorns  zu  erforschen  suchte,  so  wenig  ge- 
lang es  doch,  das  Wesen  dieser  krankhaften  Ersehet 
nung  zu  ergründen.     Ist  man  hierin  in  der  neucJfl 
Zeit  um  einige  Schritte  weiter  gekommen,  so  dass  auf 
Vermuthungen  vorbereitende  Untersuchungen,  selbst 
auch  einige  werthvolle  Ergebnisse  gefolgt  sind,  und 
es  gegenwärtig  feststeht,  dafs  das  Mutterkorn  keine 
Entwickelung  des  schon  gebildeten  Saamenkorns  ist, 
sondern  sich  schon  im  Beginn  des  Wachsthums  des- 
selben entwickelt  2),  so  bleiben  doch  noch  immer  die 
Hauptfragen  unbeantwortet,  ob  die  Kornzapfen  Pilze 
sind,  wie  Becandolle  glaubt  und  schon  Geofl 
froy  3)  vermuthet  hat,  oder  ob  eine  Pilzveeeta- 
tion  an  der  Spitze  des  Saamenkorns,  vielleicht  in  dem 
klebrigen  Schleim,  der  um  dieselbe  angesammelt  isB 
zur  Entartung  des  Korns  Veranlassung  giebt,  —  und 
ob  die  Ursache  der  Mutterkornbilduns-  iiil 


H.  lanatus,  Hordoum  vulgare,  Lolium  perenno,  Panicum  milia- 
ccum,  Phleum  pratense,  Triticum  junceum,  T.  repens,  T.  S'nclfa, 
Zea  Mays,  Daciylis  glomerala.    Wiggers,  p.  13. 

1)  Ebend.  p.  16. 

2)  Ebend.  p.  14. 

3)  Verfasser  eines  vielbenutzten  Handbuches  über  Heilmi 
teilehre,  geb.  1672,  f  1731.    S.  Wiggers,  p.  25. 
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er  dieselbe  ist,  oder  verschiedene  Einflüsse,  selbst 
ellcicht  verschiedenartige  Pilzvegetationen  sie  her- 
,1  rufen,  äufserlich  mit  denselben  Erscheinungen,  im 
mein  aber  mit  sehr  verschiedener  chemischer  Beschaf- 
mheit,  wie  dies  pathologische  Gründe  höchst 
ahrscheinlich  machen. 

Chemische  Untersuchungen  des  Mutterkorns,  die 
chon  in  früherer  Zeit  1 )  unternommen  worden  sind, 
•onnten  zu  keinem  erheblichen  Ergebnifs  führen,  denn 
jie  Chemie  organischer  Körper  war  noch  in  ihrer 
Kindheit.     Eine  neuere  von  Wiggers  2 ),  die  den 
forzug  vor  allen  übrigen  hat,  entsprach  zunächst  den 
on  diesem  Forscher  an  Thieren  angestellten  Versu- 
hen,  indem  sich  das  Ergotin,  ein  in  dem  Mutter-  Ergotin, 
orn  vorgefundenes  Alkaloid,  als  der  wesentlich  schäd- 
che  Stoff  in  demselben  erwies  3 ).  Diese  Entdeckung 

1)  S.  Neb eP s  Schrift. 

2)  Danach  enthalten  100  Grammen  Mutterkorn:  (p.  68.) 

1)  Fettes  weifses  Oel   35,0006  Gr. 

2)  Eigcnlhümliche.  fette,  weifse,  krystallisirbare. 
sehr  weiche  Materie   1,0456  - 

3)  Cerin    °'7578  * 

4)  Materia  fungosa   46,1862  - 

5)  Ergotin   ^466  - 

6)  Vegetabilisches  Osmazom   7,7645  * 

7)  Mutterkornzucker   •  1,5530  - 

8)  Gummiartigen  Extractivstoff,   mit  blutrothem 
Pigment  durchdrungen  und  Nitrogen  enthaltend    2,3250  - 

9)  Vegetabilisches  Eiweifs   1,4600  - 

0)  Ueberphosphorsaures  Kali   4,4221  - 

1)  Phosphorsauren  Kalk  mit  Spuren  von  Eisen  0,2922  - 

I  Kieselerde  _    °>1394  " 

102,1930  Gr. 

.'})  9  Gran  Ergotin,  die  etwa  anderthalb  Unzen  Muttorkorn 
ntsprechen,  tödteten  einen  Hahn.  Exp.  2.  Das  Osmazom  und 
die  Materia  fungosa  zeigten  sich  unwirksam.  Exp.  3.  4.  5.  — 
Andere  Versuche  haben  schon  längst  die  giftige  Wirkung  des 
Mutterkorns  erwiesen,  z.  B.  die  sehr  vollständigen  und  umfas- 

20* 
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bedarf  zwar  noch  der  Bestätigung  durch  erneute  \  er 
suche,  um  sich  den  tausendfältigen  Erfahrungen  übe; 
die  Wirkung  des  Mutterkorns  auf  den  menschlichen 
Körper  noch  mehr  anzuschlicfsen ;  indessen  ist  mit  iln 
der  Weg  zu  ferneren  Forschungen  eröffnet. 

Die  Erfahrung  im  Grofscn,  welche  in  der  Patho 
logie  jederzeit  der  erste  und  wichtigste  Schritt  zui 
Erkenntnifs  ist,  war  es,  auf  welche  sich  das  damalig« 
Zeitalter  allein  beschränken  mufste,  und  man  kau 
durch  sie  zu  der  Ueberzeugung,  dass  das  Mutterkorn 


l- 


wenigstens  mit  derselben  Gewifsheit  Kriebelkrankheit 
erregt,  wie  die  Sumpfluft  Wechselfi eb er.    Einige  be 
rühmte  Aerzte  liefsen  zwar  Behauptungen  über  die* 
Unschädlichkeit  des  Mutterkorns  an  sich  1 )  verneh 
men,  sie  tragen  indessen  alle  das  Gepräge  mangelhaf- 
ter und  einseitiger  Beurtheilung  der  Thatsachen,  undif 
wenn  sie  mit  dem  tiefgewurzelten  Vorurtheil  der  Land- 
leute übereinstimmen,  „man  dürfe  nicht  glauben,  dafs- 
Gott  das  Korn  vergiftet  habe"  2),  so  ergiebt  sich  hier: 


senden  von  Lorinser,  die  vor  den  sehr  unvollkommenen  von) 
Schleger  unbedingt  den  Vorzug  haben.  Taube  sah  ein  Schwein i 
und  sieben  Sckaafe  an  einem  der  Krampfsucht  ganz  ähnlichem 
Uebel  erkranken.    Pferde,  Rinder  und  Hunde  blieben  frei 5  in 
allen  Dörfern,  wo  die  Kriebelkrankheit  herrschte,  wurden  aberr 
die  Hühner,  wie  alles  andere  Federvieh,  unfruchtbar;  auch  sah  I 
dieser  Arzt  zwei  von  der  Krampfsucht  befallene  Hühner,  welche 
dieselben  krankhaften  Erscheinungen  darboten,  wie  Thiere  die- 
ser Gattung  bei  Lorinser.    Taube,  S.  13  f. 

1)  Auf  dieser  Seile  stehen  vornehmlich,  um  nicht  alle  zu  1 
nennen:  R.  A.  Vogel  in  Göttingen,  Schleger  in  Cassel,  der 
deshalb  mit  Baldingcr  in  einen  heftigen  Streit  gerieth  (s.  die 
Diss.  von  Schlegel  und  Nebel's  Schrift),  Hermanni  in 
Homberg  (mit  einigen  Einschränkungen),  Leidenfrost  in  Duis- 
burg, und  Eschenbach  in  Rostock. 

2)  Dieser  Glaube  trug  nicht  wenig  zur  Verbreitung  Atta 
Kriebelkrankheit  bei.  Viele  Bauern  verweigerten  sogar  den  von 
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(wieder,  >vie  bei  tausend  anderen  Gelegenheiten,  dafs 
Idas  umfassendste  Vielwissen  ohne  das  Auge  des  Na- 
Jturshms  auf  dieselben  Wege  gerathen  kann,  wie  die 
jhöchste  kenntnifslose  Beschränktheit. 

Einige  Aerzte,  unter  ihnen  Marcard,  Her-  Ansteckung, 
manni  und  Focken,  nahmen  keinen  Anstand,  der 
Kriebelkrankheit  die  Eigenschaft  der  Ansteckung 
>eizuleeen,  sie  konnten  indessen  keine  anderen  Gründe 
[lafür  aufbrinoen,  als  dafs  Menschen,  die  unter  den- 
3elben  Verhältnissen  und  Einflüssen  lebten,  einer  nach 
dem  andern  an  der  Kriebelkrankheit  erkrankt  waren, 
eine  Erscheinung,  die  freilich  wohl  um  so  weniger  als 
ein  Beweis  einer  so  gewagten  Annahme  gelten  durfte, 
als  die  untergeordneten  Ursachen  der  Kriebelkrank- 
leit  am  Tage  lagen,  und  von  den  meisten  Beobach- 
ern  nicht  obenhin  gewürdigt  wurden. 

4*   Behandlung  der  Krienelkratthlieit. 

Ueber  die  Behandlung  der  Krampfsucht  fehlte  es 
nicht  an  werthvollen  Erfahrungen  aus  der  Vorzeit, 
und  so  erkannte  man  bald,  dafs  dem  Brechmittel  Brechmittel, 
eu  Anfang  der  Krankheit  der  Vorzug  vor  allen  übri- 
gen Arzneien  gebührte.  War  man  aber  früher  (1723) 
mit  der  Brechwurzel1)  ausgekommen,  so  zeigte 
Bich  dies  Mittel  jetzt  zu  schwach;  man  mufste  zum 
Brech Weinstein  greifen,  und  so  stumpf  war  die 
mpfänglichkeit  für  jeden  fremdartigen  Einflufs,  dafs 
Ipclbst  zehn-  und  zwanzigfache  Gaben2)  desselben 
nothwcndig  wurden,  um  den  nöthigen  Brechreiz  her- 


der  Regierung  verordneten  Austausch  ihres  neuen  Roggens  ge- 
gen alten.    Taube,  S.  229. 

1)  Radix  Ipecacuanhac. 

2)  30  bis  40  Gran! 
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Abführungen. 


vünubmngßüi)  und  man  die  Brechmittel  oft  wiederum 
len  mufste,  wenn  sie  ihre  vollständige  Wirkung  äufsen 
sollten. 

Nächstdem  waren  Abführungen  mit  Bitter 
salz  heilsam,  gewöhnlich  drei  Loth  zu  einer  Gabc< 
doch  wurde  bei  einigen  auch  das  Doppelte  den  Ta# 
über  erfordert,  um  die  Därme  in  Bewegung  zu  setzen 
Wurmmittel.  Versüfstes  Quecksilber  leistete  als  Wurmmitt 
tel  1  )  zu  10  bis  30  Gran  aufserordentliche  Dienste:1 
führte  es  indessen  keine  Würmer  ab,  so  blieb  es  uni 
wirksam.  Zittwersaamen  war  in  gleicher  Bezie: 
hung,  doch  viel  weniger  schätzbar,  und  weiterhin  schien 
Kampheressig  in  grofsen  Gaben,  mit  Flieden 
mufs,  zur  Genesung  viel  beizutragen  2),  wie  dem 
ein  gelind  schweifstreibendes  Verfahren  näcll 
den  nöthigen  Ausleerungen  von  jeher  als  nützlich  en 
kannt  worden  ist.  Dippelsches  Oel  beförderte  heil! 
same  Ausschläge,  alle  übrigen  Arzneien  aber,  selbst 
die  Chinarinde  in  den  späteren  Zeiträumen,  waren 
entweder  gleichgültig,  oder  selbst  schädlich. 

Von  äufseren  Mitteln  bewährten  sich  am  meistei 
die  Bäder  und  Blase npflaster  3),  wie  überhaupt! 
jede  Erweckung  der  Hautthätigkeit ;  Aderlässe  waren 
durchweg  schädlich,  verzögerten  die  Genesung,  ihm 


Aderlässe. 


roi 
ei; 
b 
Di 

l 


machten  die  Naehkrankheiten  hartnäckig  4),  Bltotea 


1)  Als  solches  war  es  schon  vor  der  Mitte  des  siebzehnten^  I 
Jahrhunderls  in  Gebrauch.    S.  Drawitz,  S.  127. 

2)  Gewöhnlich  rechnete  man  4  Pfund  Kamphercssig  füi 
einen  Kranken,  nach  und  nach  zu  verbrauchen.  Zu  einem  Pf  um» 
6  Quentchen  Kampher.    Taube,  S.  194. 

3)  Auch  Eiterungen  nach  zufälligen  Verbrennungen  warenr 
heilsam. 

4)  So  bezeugt  es  die  Erfahrung  aller  Zeilen,  wie  der  glaub- 
würdigsten Aerzte  in  dieser  Epidemie.  Pocken  iu  Zelle  bal 
sehr  dreist  zur  Ader  gelassen,  und  rühmt  sieb  grofser  Erfolge, 


!  ( 
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taegeQ  linderten  die  Schmerzen  in  den  krampfigen 
Tluilen,  und  die  Kopfzufälle.    Taube  wendete  sie 
auf  Zimmermanns  Rath  an,  und  bemerkte,  dafs 
»sie  kurz  nach  dem  Saugen  ohne  Ausnahme  starben  1). 
I-  Die  krankhafte  Beschaffenheit  des  Blutes,  welche  Blut, 
einen  so  nachtheiligen  Einflufs  auf  das  Leben  dieser 
Thiere  vermitteln  konnte,  gab  sich  bei  Aderlässen 
durch  eine  tintenschwarze  Färbung  desselben  zu  er- 
kennen, der  Blutkuchen  war  fest,  und  bläulich  über- 
zogen, die  Schwärze  des  Blutes  aber  nahm  bei  wie- 
derholten Aderlässen  ab,  und  bei  diesen  zeigte  sich 
selbst  eine  Lederhaut. 

5.   IttutterRornhi-aitd  in  Frankreich. 

Wie  nun  in  der  Ergründung  dieser  Erscheinun- 
gen ein  wahrhaft  wissenschaftlicher  Geist  rege  gewor- 
den war,  so  konnte  es  auch  nicht  fehlen,  dafs  man 
das  Bedürfnifs  der  geschichtlichen  Untersuchung  der 
vom  Mutterkorn  erregten  Krankheiten  fühlte,  und  hier 
ergab  sich  denn  von  vorn  herein  die  ganz  auffal- 
lende Thatsache,  dafs  das  Mutterko rngift  in 
Deutschland  immer  nur  die  Kriebelkrank- 
heit,  wie  wir  sie  kennen  gelernt  haben,  in 
Frankreich  dagegen 'imm er  nur  den  Brand 
der  Glieder  (Ergotismus)  hervorgerufen  hatte,  eine 
Krankheit,  die  keine  andere  ist,  als  das  heilige  An- 
ton sf  euer  des  Mittelalters. 

In  der  Solognc,  Flandern,  Artois,  Maine, 

indessen  darf  man  ihm  bei  seiner  geringen  Bildung  nur  gerin- 
ges Vertrauen  schenken,  und  nur  auf  einzelne  Wahrnehmungen 
Werth  legen,  hei  denen  er  sich  nieht  geirrt  haben  kann. 

1)  Taube,  S.  214.  -  Versuche  mit  der  Elcclricität,  die 
nicht  eben  viel  geleistet,  bat  Steffens  angestellt.  Ebendas. 
S.  887. 
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Blaisois,  Bcrry,  Limousin,  Guienne,  Gati, 
"ois,  der  Dauphine  und  Auvcrgne  waren  die 
Landleute  in  früherer  Zeit  öfters  von  Mutterkornbrandl 
heimgesucht  worden,  und  von  1770  bis  1772  verbrein 
Solognc,    tete  diese  Krankheit  in  der  Sologne,  in  Maine 

Maine  u.  s.  vr.  t  •  .  ,  ö       '  a  1  u  lj 

1770-72.   ^imousin  und  der  Au vergne  neues  Unheil  *).  Es 
sind  über  diese  Erkrankung  nicht  viele  genaue  Nach 
richten  aufgezeichnet  worden,  darf  man  indessen  aus* 
einzelnen  Beispielen  auf  das  Ganze  schliefsen,  so  mö- 
gen die  Verheerungen  durch  sie  unter  den  Landleu- 
ten sehr  bedeutend,  wenn  auch  nicht  so  ausgedehnt i 
gewesen  sein,  wie  bei  den  gleichzeitigen  Kriebelseu- 
chen  in  Deutschland.    So  starb  in  Noyen,  einem, 
Dorfe  in  Maine,  eine  Familie  von  fünf  Gliedern,  die 
Mutterkornbrot  genossen,  bis  auf  ein  Kind  aus,  das 
beide  Schenkel  durch  den  Brand  verloren  hatte  2 ). 
Vetillart,  ein  kenntnifsreicher  Arzt,  belehrte  die 
Landleute  über  diese  Angelegenheit  in  einer  Volks- 
schrift, in  Auftrag  der  landwirtschaftlichen  Gesell- 
schaft in  Tours,  doch  steht  zu  bezweifeln,  dafs  dem 
Uebel  damit,  und  durch  eine  Warnung  vor  dem  Ge- 
nufs  des  Mutterkorns  in  der  Gesundheitszeitung  von 
Bouillon  3)  Einhalt  geschehen  sei,  wenn  keine  wirk- 
sameren Mafsregeln  ergriffen  wurden  4). 


1)  Tessier,  a.  a.  O.  p.  588. 

2)  Read,  p.  83.    Auszug  aus  Vdtillart's  Schrift:  Me- 
moire sur  unc  espece  de  poison,  connu  sous  le  noni  d'Ergol 
Seigle  ergote-,  Blcd  cornu,  et  sur  les  meauz  qui  resullent  de 
cette  pernicieuse  nourriture.    Tours,  1770.  8. 

3)  Gazelte  salutaire  de  Bouillon.  1770.  Nr.  41  42  Bei 
Taube,  S.  70. 

4)  In  der  Sologne,  wie  in  deu.  übrigen  Gegenden  wird  nur 
sehr  wenig  Waizen  gebaut,  und  die  Landleüte  leben  von  Rog- 
genbrot aus  Schrolmehl.  Eine  gute  Topographie  der  SolognJ 
deren  gröfslcr  Thcil  das  Departement  de  Loire  et  Cher  aus- 
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Ueber  die  Frage,  ob  die  Kriebelkrankheit  und 
der  Mutterkornbrand  für  dieselbe  Krankheit,  nur  auf 
verschiedener  Stufe  der  Ausbildung-  zu  halten  wären, 
wurde  man  nicht  einig.   Einige,  und  unter  ihnen  Zim- 
mermann l),  Tissot  und  Taube,  entschieden  sich, 
wie  früher  Lange  in  der  Schweiz,  für  diese  Annahme, 
sehr  viele  aber,  und  mit  besserem  Grunde,  dagegen. 
Die  Zufälle  beider  Krankheiten  sind  weit  von  einan- 
der verschieden,  ein  anderes  Lebensgebiet  ist  in  der 
Kriebelkrankheit,  ein  anderes  im  Mutterkornbrande 
vorwaltend   rgriffen.  Die  entfernte  Ursache,  die  Mut- 
terkornvergiftung, ist  zwar  beiden  offenbar  gemein- 
schaftlich, so  lange  es  aber  unzulässig  ist,  die  Formen 
der  Krankheiten  nach  ihren  entfernten  Ursachen  zu 
unterscheiden,  Fremdartiges  zu  vereinen,  weil  es  aus 
einer  Ursache  entspringt,  und  Gleichartiges  zu  unter- 
scheiden, weil  verschiedene   entfernte  Ursachen  im 
Spiele  sind,  so  lange  können  auch  die  Kriebel- Krlebelkrank- 

.     ,  iii  •    heit  und  Mul- 

krankheit  und  der  Mutterkornbranü,  so  wie 

terkornbrand 

sie  ausgebildet  dastehen,  nicht  für  eine  und  die-  verschieden, 
selbe  Krankheit  gehalten  werden. 

Man  hat  in  beiden  merkwürdige  Uebergangs-  Uebergangs- 
formen  beobachtet,  in  der  Kriebelkrankheit  Annähe-  0,mcD' 
rungen  zum  Brande,  und  im  Mutterkornbrande  Schmer- 
zen und  Krämpfe,  ja  es  sind  selbst  vier  Uebergangs- 
seuchen  vorgekommen,  die  erste  zu  Ende  des  sieb- 
zehnten Jahrhunderts  auf  dem  Harz,  die  zweite  und 
dritte  1709  und  1716  in  der  Schweiz,  und  die  vierte 
1749  —  1750  im  Artesischen  2),  eine  gegenseitige  Be- 
rührung beider  Formen  beweist  indessen  noch  keines- 


roacht,  mit  der  Hauptstadt  Blois,  besitzen  wir  von  Tcssicr. 
Memoires  de  la  Societe  de  medecinc.    1776.  p.  61. 
1)  Erfahrung,  S.  388.  —  2)  S.  weiter  unten. 


y 
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weges  die  gleiche  Natur  des  in  der  einen  mächtig  von 
haltenden  Nervenleidens,  und  der  tiefen  Verletzung 
des  Blutlcbens  mit  gleichzeitigem  Erkranken  der  ort 
ganischen  Nerven  in  der  andern,  denn  eine  solche 
enthielt  offenbar  die  wesentliche  Bedingung  des  Bran 
des,  der  fast  immer  mit  verhältnifsmäfsig  äufserst  ge- 
ringen Nervenzufällcn  verlaufen  ist. 

Die  Herabsetzung  des  Bildungsprozesses  in  de« 
Kriebelkrankheit  leuchtet  genugsam  ein:  Wir  haber* 
gesehen,  dafs  ihre  Anfälle  selbst  in  dem  Wachsthumn 
der  Nägel  handgreifliche  Spuren  zurückiiefsen ;  Brand- 
blasen an  den  Fingern  und  Zehen,  die  ein  gelbes^ 
Wasser  enthielten,  und  ohne  den  mindesten  Einflufs 
auf  den  Verlauf  der  Krankheit,  in  langwierige  fres 
sende  Geschwüre  übergingen,  sah  man  1770  und  711 
AbsLcrben  der  sehr  häufig  1 ).  Höchst  denkwürdig  aber  war  das  Ab- 

HaUt-  i.  U  T  TT  ,        ..1  f 

sterben  der  Haut  über  den  ganzen  Körper  eines 
siebenjährigen  Mädchens.    Wie  eine  harte,  leblos  ge- 
wordene Borke  trennte  sie  sich  mit  den  Nägeln  stück- 
weise und  allmählich  los,  und  liefe  darunter  die  ebeni 
erst  neugebildete,  zarte  und  hier  und  da  noch  blu- 
tende Bedeckung  hervortreten.     Dieser  Fall  ist  umi 
so  ausgezeichneter,  da  nicht  blofs  die  Oberhaut,  son- 
dern auch  (stellenweise)  die  Cutis  sich  lostrennte,  wie: 
dies  aus  dem  Blofsliegen  der  Sehnen  und  Muskeln 
offenbar  wurde.     Taube  vergleicht  den  Anblick  mit  \ 
dem  bei  der  Häutung  eines  Krebses.    Nachher  wie- 
derholte sich  die  Häutung  noch  ein-  ode*  zweimal, 
aber  dann  fiel  nur  die  Oberhaut  ab.    Das  Merkwür- 
digste in  diesem  Falle  ist  die  vollkommene  Genesung- 
des  Mädchens,  die  freilich  erst  nach  fünf  Jahren  cr- 


1)  Taube,  S.  128 
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olote  1 )    Von  wirklichem  Brandigwerden  der  Enden 
cles°  Körpers,  wenn  es  anch  nur  Finger  oder  Zehen 
Wesen  wären,  hat  man  indessen  während  dieser  Epi- 
demie eben  so  wenig  ein  Beispiel  gesehen,  als  m  einer 
früheren  der  Jahre  1741  und  42  bei  Neu-Ruppin,  m 
der  ebenfalls  einige  Fälle  von  Abstofsung-  der  ver- 
dickten Haut  mit  Eitemng  vorgekommen  sind.  Der 
Brand  der  inneren  Theile  aber,  von  dem  sich  bei  den 
Leichenöffnungen  Spuren  zu  erkennen  gaben,  mufs 
mehr  für  eine  Folge  der  Kriebelkrankheit,  als  für  einen 
ursprünglich  wesentlichen  Theil  derselben  gehalten 
werden,  und  so  berechtigt  denn  keine  Erscheinung, 
die  Krampfsucht  einem  andern  Gebiete  zuzuweisen, 
als  dem  der  Nervenkrankheiten. 

Die  Gränze  zwischen  ihr  und  dem  Mutterkorn- 
brand wird  noch  deutlicher  durch  die  Ergebnisse  von 
Versuchen    an  Thieren    mit   dem  Mutterkorn.  In 
Deutschland  hat  man  bei  Vögeln  und  Säugethieren 
danach  immer  nur  Krankheiten  beobachtet,  die  der 
Kriebelkrankheit  mehr  oder  weniger  entsprechen,  in 
Frankreich  dagegen  zeigte  sich  bei  Thieren  derselben 
Gattungen  der  Brand,  ganz  so,  wie  er  in  diesem  Lande 
durch  Mutterkornvergiftung  bei  den  Menschen  hervor- 
gerufen wird  2 ).    Mit  vollem  Rechte  darf  man  also 

1)  Ebendas.  S.  153.  Die  Krankengeschichte  s.  im  dritten 
Lazarctb,  Nr.  2.,  und  werthvolle  Abbildungen  losgetrennter  Haut- 
stücke von  verschiedenen  Tbeilen  auf  der  beigegebenen  Kupfer- 
tafcl.  — 

2)  Read,  p.  30.  —  Salome,  in  den  Memoires  de  ma- 
thematuiuc  et 'physiche,  urgentes  ä  PÄcademie  royalc  des  scien- 
ccs.  Tome  II.  1755.  p.  155.,  undTessicr,  im  zwerten  Ihcile 
seiner  oben  genannten  Abhandlung  über  das  Mutterkorn,  wo 
besonders  der  Versuch  Nr.  5.  p.  597.,  mit  einem  Schweine  wich- 
tig ist.  -  Einem  mit  Mutterkorn  gefütterten  Schweine  in  Borde 
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eine  chemische  Verschiedenheit  des  Mutterkorngiftejr 
m  beiden  Ländern  annehmen,  unbeschadet  seines  deü 
chen  Ursprunges  aus  derselben  Pflanze.  Die  Voraus  * 
setzung-  einer  verschiedenen  Körperbeschaffenheit  den  ^ 
Menschen  und  Thiere  würde  bei  der  Gleichheit  der 
ubngen  Krankheiten  in  beiden  Ländern  nicht  zu  recht- 
fertigen sein. 
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Durch  eine  geschichtliche  üebersicht  der  Kriebel-  und  fa 
Brandseuchen,  ohne  welche  dieselben  nur  eben  so  ein- 
seitig- und  ungenügend  beurtheilt  werden  könnten,  wie 
alle  übrigen  Volkskrankheiten,  wird  hoffentlich  dieser 
Gegenstand  an  Klarheit  gewinnen,  und  wir  haben  hier 
nur  die  Bemerkung  vorauszuschicken,  dafs  bei  diesen 
Seuchen  durchweg,  ohne  irgend  eine  Ausnahme,  nafs- 
kalte  Witterung,  ähnlich  der  von  1770  vorauszu- 
setzen ist.  IL 

HS^f&Jk  äUeSte  Sidiere  Kl,Ildc  vou  einer  Griebel- 

I587.e"krankheit  inDeutchland  haben  wir  aus  Schlesien, 


heit  in  Schle 
sien 
1592. 


Vcrnoux  bei  Romoranlin  in  der  Sologne  wurden  alle  vier  Beine 
und  d!c  Ohren  brandig.    Salcrnc,  a.  a.  O.  p. 
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L  dies  Uebel  in  den  Jahren  1587  und  1592  die  Be- 
[vohner  der  Sudeten  heimsuchte.  Arme  und  Beine 
[vurden  den  Kranken  schmerzhaft  zusammengezogen, 
md  viele  starben  tobsüchtig  oder  blödsinnig.  Die 
L,andleutc  nannten  die  Krankheit  das  Kromme,  und 
Caspar  Schwenckfeld  in  Hirschberg-,  der  als  Au- 
genzeuge berichtet,  hielt  sie  für  neu.  Alten  Leuten, 
rauen  und  Kindern  war  sie  höchst  verderblich,  und 
ds  ihre  Ursache  erkannte  man  eine  nicht  näher  be- 
schriebene Yerderbnifs  des  Getreides,  die  von  einem 
nftio-en  Thau  herrühren  sollte.  Das  Mehl  aus  ver- 
3orbenem  Getreide,  versicherte  Schwenckfeld,  habe 
3inen  übelen  Geruch  verbreitet,  und  Abführmittel  wä- 
l-en  nachtheilig  gewesen  1  ). 

Eine  1 596  in  W  e  s  t  p  h  a  1  e  n,  Hessen,  den  Graf-  Krlebelkrank- 
;chaften  Wittgenstein  und  Wal  deck,  und  dem  jjj*^  ^e^; 
stifte  Köln  weitverbreitete  Krieb  eis  euch  e,  die  1596. 
man  die  Kriebelkrankheit,  Krampfsucht,  oder 
ziehende  Seuche  Spasmus  pestilentialis,  nannte, 
timmt  mit  der  von  1770  bis  auf  die  unwesentlichsten 
Züge  durchaus  überein.  Die  Pest  hatte  sich  in  die- 
ser Zeit  über  einen  grofsen  Theil  von  Deutschland 
verbreitet,  grofse  Veranstaltungen  nothwendig  gemacht, 
zahlreiche  Schriften,  wie  gewöhnlich  veranlafst,  und 
überdies  wurden  die  hessischen  Lande  von  der  Ruhr 
nicht  wenig  heimgesucht.  Die  noch  durchaus  unbe- 
kannte Kriebelkrankheit  aber  erschien  den  von  Hun- 
gersnoth  bedrängten  Landleutcn  als  die  schlimmste 
Geifsel,  und  sie  war  es,  welche  ein  treffliches  Gut- 
achten der  Marburgischen  Facultät  veranlafste,  in  dem 
die  Zufälle  des  üebels  nach  dem  Leben,  höchst  voll- 


1)  Thcriotroplicum,  p.  334.,  unter  Pica.  Die  Landlcute 
hielten  das  Elstcrilcisch  für  heilsam  in  dieser  Krankheit. 
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ständig  dargestellt  werden  ' ).  Unreines  Brot,  wirf 
überhaupt  unzuträgliche  Nahrung-  und  Hunger  hieH 
man  für  die  Hauptursachen  der  Krankheit,  doch  is 
die  Verderbnifs  des  Getreides  nicht  näher  angegeben! 
und  es  mufs  auffallen,  dafs  die  Marburger  Gelehrten 
aus  eben  so  nichtigen  Gründen  wie  einige  Spätere  hm 
Jahr  1770  die  Kriebelkrankheit  für  ansteckend  en 
klärt  haben.  Die  Behandlung  mit  schweifstreibeudeii 
und  Abführmitteln  war  im  Sinne  des  Zeitalters  hüchs» 
überladen  und  unzweckmäfsig  2 ) ,  wenn  auch  in  deii 
Grundgedanken  ganz  richtig.  Das  Brechmittel  fehltet 
und  gewifs  war  dieser  Mangel  um  so  nachtheiligeri 
da  man  bei  allen  folgenden  Veranlassungen  das  Man 
burger  Gutachten  den  ärztlichen  Beratungen  zum 
Grunde  legte,  und  die  gegebenen  Arzneivorschriften 
überall  gültig  blieben.  Im  Uebrigen  machte  die  westt  |j 
phälische  Kriebelkrankheit,  die  ohne  Zweifel  zu  dei 
heftigsten  gehört,  welche  je  vorgekommen  sind,  noeri 
bis  1614  Rückfälle  bei  den  Halbgenesenen,  und  wurde 
bei  diesen  durch  hitzige  Krankheiten,  wie  z.  B.  Pockenn 
immer  wieder  und  wieder  angeregt  3 ). 


1)  Von  einer  ungewöhnlichen  uund  hifs  anhero  in  diesen: 
Landen  unbekannten,  gifftigen,  ansteckenden  Schwacheil,  welche- 
der  gemeyne  Mann  dieser  Ort  in  Hessen  die  Kribclkrankheiti 
Krimpffsucht  oder  ziehende  Seuche  nennet,  u.  s.  w.  Marburg. 
1597.  4.  S.  auch  Gruners  Ausgabe  davon  (de  Convulsione  ce-^ 
reali).  Auszüge  daraus  geben  Schleger  S.  22.,  nach  dicsenu 
Wichmann,  S.  30.,  und  eine  vollständige  lateinische  Ueber< 
Setzung,  Horst,  Opera,  T.  II.  L.  8.  p.  422. 

2)  Die  Vorschriften  s.  im  Original,  p.  32.    Es  ist  cine< 
purgirende  Kriebellatwerge  aus  14,  ein  Kriebcltheriak  aus  9  zum' 
Theil  zusammengesetzten,   und  ein  Kriebelpulver  aus  12  Mit- 
teln.   S.  auch  Horst  im  Scharbocksspiegel,  S.  440.,  Drawitz 
a.  a.  O.  und  Gruner,  S.  66. 

3)  Horst,  Büchlein  vom  Scharbock,  im  Scharbocks- Spie- 
gel, S.  255. 
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Nicht  viel  später  erhalten  wir  die  ersten  Naeh"  b^efn°7cr 
richten  von  Brandseuchen  neuerer  Zeit  in  Frank-  Solognc. 
reich.    Tuillier  der  Vater,  Sully's  Arzt,  sah  eine  1630. 
olche  im  Jahr  1630  in  der  Sologne,  und  aufser 
Jiescr  Provinz  sollen  alle  Gegenden,  wo  dies  Uebel 
in  nassen  Jahren  (ein  solches  war  1630)  einheimisch 
war,  davon  heimgesucht  worden  sein.    Das  Mutter- 
korn erkannte  man  als  die  unzweifelhafte  Ursache  der 
Krankheit,  man  wufste,  dafs  die  Menge  desselben  mit 
dem  Vorkommen  des  Brandes  in  einem  solchen  Ver- 
hältnisse stand,  dafs  dieser  in  den  nassesten  Mutter- 
kornjahren, deren  man  unter  den  folgenden  vierzig 
etwa  drei  zählte,  entschieden  wüthete,  dagegen  aber 
eine  geringe  Beimischung  des  Giftes  die  Gesundheit 
in  keiner  Rücksicht  gefährdete.    Thiere,  die  Tuil- 
lier mit  Mutterkorn  des  Versuches  wegen  füttern  liefs, 
starben  davon,  und  überhaupt  war  schon  damals  die 
Kenntnifs  dieser  Entartung  des  Roggens  weder  gering, 
noch  von  Vorurtheilen  eingeschränkt  1  ). 

Die  Erfahrungen  der  Aerzte  in  der  Sologne,  wie 
der  Akademiker  Perrault  und  Dodart,  die  1673 
an  Ort  und  Stelle  geschickt  wurden,  vereinigten  sich 
dahin,  dafs  der  Mutterkornbrand  nicht  immer  densel- 
ben Verlauf  nähme.  Allgemein  beobachtete  man,  im 
Widerspruch  mit  den  Erscheinungen  bei  der  Kriebel- 
krankheit,  dafs  den  säugenden  Müttern  die 
Milch  verging,  zuweilen  entstanden  auch  bösartige 
Fieber  mit  Betäubung  und  Irresein,  die  nicht  näher 
beschrieben  werden,  die  häufigste  Form  des  Leidens 
war  aber  fiebcrloscr  Brand  in  den  Füfsen,  welche 
sicli  dies  Uebel  fast  so  wie  der  Scharbock,  als  seinen 


1)  Journal  des  Scavants.  1676.  16.  Mars,  p.  69.  (Brief 
von  Dodart  an  den  Herausgeber  dieser  Zeitschrift.) 
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besondern  Sitz  ausersah.  Die  Theile  schwollen  etwas 
auf,  doch  ohne  beträchtlichen  Schmerz  oder  Entzün. 
düng,  die  Haut  wurde  nun  kalt  und  blau,  und  dei 
Brand  begann  in  der  Tiefe,  so  dafs  man  oft  genö- 
thigt  war,  die  noch  lebende  Haut  einzuschneiden. 
Hierauf  schwärzte  sich  das  Abgestorbene,  trocknete 
ohne  Fäulnifs  zusammen,  und  fiel  ab.  Zuweilen  sah 
man  die  Schulter  brandig-  werden,  während  der  Fufs 
vertrocknete,  auch  wurden  einige  der  Nase,  andere 
der  Finger  und  der  Hände  beraubt. 
Mutterkorn-         1674  und  75  herrschten  in  der  Sologne  völ-  ■ 

brand  in  der  i«       t>  i  i 

Sologne.  hSe  Brandseuchen,  vonBourdelin  in  Montargis, 
3674.  1675.  und  Tuillier  dem  Sohn  beobachtet,  vereinzelt  kam 
indessen  der  Mutterkornbrand  öfter,  und  immer  nur 
unter  den  Armen  vor  1 ),  wie  denn  auch  dasselbe  von 
der  Kriebelkrankheit  in  Deutschland  angenom- 
men werden  kann.  Diese  liefs  nach  gröfseren  Seu- 
chen fast  immer  empfindliche  Nachwehen  für  eine 
Reihe  von  Jahren  zurück,  ihre  kleineren  Ausbrüche 
blieben  in  unruhigen  Zeiten  gewöhnlich  unbemerkt, 
weil  sie  dem  Wirkungskreise  gebildeter  Aerzte  in  den 
Städten  zu  fern  lagen.  [§öcl 

Drawitz  in  Leipzig  spricht  von  der  Kriebel- 
kranklieit noch  vor  der  Mitte  des  siebzehnten  Jahr- 
hunderts wie  von  einer  nicht  eben  seltenen  Erscheil 
nung,  die  er  zwar,  so  wie  Horst,  von  dem  überall 
verbreiteten  Scharbock  getrennt  wissen  will,  doch  aber 
so,  dafs  er  diesem  Uebel,  dessen  Eigenschaft  es  ist, 
sich  mit  anderen  Dyskrasieen,  wie  Gicht,  Rheumatis- 
men, Lustseuche  u.  s.  w.  eng  zu  verbinden,  und  sie 
  gc-' 

1)  Ebendas.  Tissot,  der  keine  anderen  Quellen,  als  diese-' 
gekannt  hat,  spricht  noch  von  Brandseuchen  in  den  Jahren  1650 
und  1670,  es  ist  indessen  keine  Spur  von  ihnen  aufzufinden. 
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Lewissermafsen  an  sich  zu  ziehen,  einen  nicht  gerin- 
Een  Einflufs  auf  sie  zuschreibt.  Kinder  scorbutischer 
Leitern  sollen  nach  seiner  Erfahrung  leichter  daran 
rkrankt  sein,  und  die  verdorbene  Milch  scorbutischer 
kfütter  Veranlassung  dazu  gegeben  haben.  Vermischte 
md  entartete  Formen  der  Kriebelkrankheit  mögen  da- 
er  oft  genug  vorgekommen  sein,  und  keine  anderen 
varen  es  gewifs,  welche  man  hier  und  da  der  An- 
teckune-  zuschrieb.  So  verfiel  die  Tochter  eines  krie- 
elkranken  Schlächters  in  Leipzig  von  dem  Anblick 
er  Anfälle  ihres  Vaters  in  eine  Nervenkrankheit,  die 
n  einen  ausgebildeten  St.  Veitstanz  überging.  Diese 
;ntstand  also  offenbar  durch  Sympathie,  und  schwer- 
ich  möchte  man  sie  bei  diesem  Ursprünge  für  eine 
kriebelkrankheit  halten  dürfen.  Hätte  man  überhaupt 
mr  immer  mit  besserer  Kenntnifs  beobachtet,  so  würde 
nan  diese  Verhältnisse  auch  in  neuerer  Zeit  nicht  so 
)berflächlich  beurtheilt  haben  1 ). 

1648,  1649  und  1675  zeigte  sich  die  Krieb el- Kriebelkrank- 

,  i    -m       ,  ,i  heit  im  Voigt 

rank  heit  im  Voigtlande  und  den  benachbarten  lande  ]648 
reffenden,  besonders  um  Plauen,  sehr  verbreitet  2),  1649-  1675 
loch  fand  sie  keinen  Beobachter,  der  darüber  genau 
aerichtet  hätte,  indem  man  sich  immer  nur  auf  dSs  Mar- 
jurgische  Gutachten  und  die  weitschichtigen  Arznei- 
ormeln  verliefs,  die  es  vorschrieb  3 ).  Man  darf  vor- 
ussetzen ,  dafs  in  diesen  Jahren  keine  von  ,den  frü- 
heren abweichenden  Erfahrungen  gemacht  worden  sind, 


1)  Drawitz,  S.  72.  Im  Abschnitt  von  der  „scharbocki- 
chen  Kriebelkrankheit". 

2)  Man  nannte  sie  deshalb  die  Plauische  Kriebel- 
;rankheit. 

3)  Georg  Leisner  übersetzte  dies  Gutachten  von  Horst 
Frei  ins  Deutsche  zurück.  Spasmus  malignus,  d.  i.  Tractat  von 
der  gifftigen  Krampfsucht.    Plauen  1676.    Gruner,  p.  5. 

21 


:i22         XIV.    Geschichte  der  KrLebelkrankhe?! 

neue  Erscheinungen  aber  bot  die  nächste  KriebelseuchJ 
dar,   die  zu  Ende  des  siebzehnten  Jahrhunderts  dioJ 
Knebelkrank-  Bewohner  des  Harzes  heimsuchte.  Mutterkorn] 

heit  und  Mut-  ,        .  ,         p    ,.  1 

terkombrand  erzeugte  sich  aut  diesem  Gebirge,  wie  in  ganz  Thiffl 

**im$T  liü^en  bis  an  die  Böhn  nach  1699  in  grolser  Men£e 

An  seiner  Schädlichkeit  zweifelte  man  nicht,  da  aucl 
die  Thiere  davon  erkrankten  2),  und  durchweg-  einen] 
grofsen  Widerwillen  dagegen  zeigten,  die  KriebeLl] 
krankheit  unter  den  Menschen  aber,   die  sich  nacll 
dem  Genüsse  von  frischem,  damit  vergifteten  Brot, 
zeigte,  war  höchst  bösartig,  und  zwischendurcl 
kam  selbst  der  Mutterkornbrand  vor,  ganz 
so  wie  in  Frankreich.   Ein  Wundarzt  berichtete  denn 
Leibarzt  Brunner,   er  habe  mehrere  Fälle  diesen 
Art  gesehen,  und  einen  brandigen  Fufs  abgenommen^ 
Dafs  weder  die  eine  noch  die  andere  Krankheit  alleim 
herrschte,  sondern  dafs  beide  zu  gleicher  Zeit  vor- 
kamen, ist  ausgemacht,  doch  ist  um  so  mehr  zu  be 
dauern,   dafs   keine  genaueren  Nachrichten  hierüben 
vorhanden  sind,  da  diese  Seuche  die  einzige  in  Deutsch 
iand  ist,  die  zu  Beobachtungen  über  ihre  gegenseitigem 
Uebergänge  hätte  Gelegenheit  geben  können  3 ). 

Jedenfalls  war  der  Mutterkornbrand  auf  dem  Harze« 
eine  vereinzelte  Erscheinung,  die  sich  nicht  wieder- 
holte, denn  selbst  in  der  nächsten  Kriebelseuche, 
die  sich  mit  erneuter  Heftigkeit  im  Jahr  1702  über 


& 
der 
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1)  Höver,  de  Mulhusini  territorii  constitutione  epidemica»  es 
a.  1700  observata.   Sydenham,  T.II.  p.  210.  Hoycr,  Stadt- 
arzt in  Mühlhausen,  äufserte  die  gewöhnlichen  Zweifel  über  die 
Schädlichkeit  des  Mutterkorns. 

2)  Rinder,  Schweine,  Pferde  und  Gänse.    Brunner.  a. 
u.  a.  O. 

3)  E  runner,    de   granis    secalis  degeneribus  venonatis. 
Kphemerid.  N,  G,  Deel  III.  A.  2.  p.  348.  Obs.  224. 
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MuUerkorn- 
brand  in  der 
Schweiz. 

1709. 


das  sächsische  Erzgebirge  verbreitete,   und  zugleich  Kricbclkrank- 

,.  ..      hcit  auf  dem 

auch  einen  Theil  von  Hannover,  namentlich  die  Voig-  Erzgebirge 
tei  Hank cnsbüttel   an   der  altmärkischen  Gränze  ^  in  Han- 

nover.  I IV) £1. 

heimsuchte,  zeigte  sich  von  ihm  keine  Spur  1  ). 

1709  erneute  er  sich  aber  in  drei  Dörfern  der 
Cantonc  Luzem,  Zürich  und  Bern,  der  Kriebel- 
krankheit  näher  stehend,  als  in  Frankreich,  während 
er  zugleich  in  der  Gegend  von  Orleans  in  gewohn- 
ter Weise  wüthetc.  In  der  Schweiz  fand  diese  Brand- 
seuche einen  trefflichen  Beobachter  an  Lange  in  Lu- 
zern,  der  die  Krankheit  nach  vorgängiger  Ermattung 
ohne  alles  Fieber  ausbrechen  sah.  Die  Glieder  wur- 
den kalt,  blafs  und  runzelig,  als  wenn  sie  lange  in 
heifsem  Wasser  gelegen,  die  Blutadern  auf  der  Ober- 
fläche verschwanden,  das  Gefühl  verging,  die  Bewe- 
gung wurde  erschwert,  und  ein  tiefer  Schmerz,  der 
m  der  Hitze  unerträglich  zunahm,  und  in  der  Kälte 
in  ein  schmerzhaftes  Frostgefühl  überging,  quälte  die 
Kranken  unablässig,  bis  sich  der  Brand  einstellte,  und 
die  verdorrten  Theile  abfielen.  Einige  Kranke  fühl- 
ten indessen  gar  keinen  Schmerz,  und  fanden  abgefal- 
lene Zehen  und  Finger  in  den  Strümpfen  und  Hand- 
schuhen. Die  Zunahme  der  Schmerzen  verursachte  ge- 
wöhnlich einige  Fieberhitze,  und  der  Genufs  warmer 
Speise  Schweifs  des  Oberkörpers,  auch  war  der  Schlaf 
unruhig  und  von  wilden  Träumen  gestört.  Bei  vie- 
len, die  nur  wenig  Mutterkorn  genossen  hatten,  kam 
es  nicht  zum  Brande,  sondern  sie  litten  nur  an  Ver- 
taubung,  Schwere,  Beklemmung  und  Schwindel,  auch 
schwollen  die  Finger  und  Zehen  an,  und  es  entstan- 
den Hautrisse  an  ihnen,  aus  denen  gelbes  Wasser 


l)Fr.  Hoffmann,  Medic.  rational,  systematic.  T.  II, 
300.  -  Taube,  S.  31. 
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ausflofs  1),  wie  denn  in  jeder  Brand-  und  Kriebel- 
seucbe  untergeordnete  Formen  dieser  Art  bis  zu  denj 
leisesten  Andeutungen  der  Krankheit  beobachtet  wor- 
den sind.    Mit  zehn  Wochen  war  die  Epidemie  be- 
endigt 2 ). 

Mutterkorn-         In  dem  mittleren  Flufsgebiet  der  Loire  erzeugte 
Sologne,6'  sicn  in  demselben  Jahre  Mutterkorn  in  der  verderb- 
Guienne,  um  liebsten  Fülle,  bis  selbst  zum  vierten  Theile  des- 

Orleans  und     .  . 

Blois.  1710.  emgeerndteten  Roggens,  und  so  blieben  denn  die  ge- 
wöhnlichen Folgen  nicht  aus.    Im  Krankenhause  zui 
Orleans  wurden  von  Noel  mehr  als  fünfzig  Männer- 
und  Kinder  am  Brande  behandelt,  der  fast  immer  am 
den  Zehen  begann,  und  nur  einmal  an  der  Hand  vor- 
kam.   Die  Ablösung  des  Unterschenkels  wurde  bei  i 
fünf  Kranken  tödtlich,  weil  der  Brand  innerlich  hö-l 
her  stieg,  wo  man  aber  die  Natur  gewähren  liefe,  da! 
leistete  sie  bei  milder  Behandlung  aufserordentlich  viel, , 
so  dafs  einem  Landmanne  in  der  Gegend  von  Blois, . 
dem  beide  Füfse  und  das  Fleisch  der  Unter-  und  Ober- 
schenkel brandig  geworden  waren,  das  letzte  sich  all- 
mählich wiedererzeugte,  und  somit  die  Verstümmeluug 
geringer  ausfiel,  als  wenn  die  Wundärzte  voreilig  da 
zugetreten  wären  3 ). 
In  der  Dau-         In  der  Dauphine'  und  Languedoc  herrschte 
phme  und    e]jeilfans  eine  Brand seuche,  in  der  die  Aerzte  das 

Oangueuoc.  ' 

1710.  alterthümliche  St.  Antonsfeuer  wiedererkannten. 
In  Betreff  ihrer  Verbreitung  ist  sie  für  uns  von  be- 
sonderer Wichtigkeit,  indem  sich  glaubwürdige  Nach- 
richten im  Archiv  der  Abtei  St.  Autoine  bei  Vienne  4) 


In 


J 


1)  Scheuchzcr,  a.  u.  a.  O.  p.  132. 

2)  Lange  a.  u.  a.  O. 

3)  Histoire  de  l'Acade'mie  des  sciences.  1710.  p.  61. 

4)  Derselben,  die  1089  von  Gas  ton  des  heiligen  Feuers 
wegen  gestiftet  worden. 
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erhalten  haben,  dafs  in  mindestens  400  Gemeinden 
in  jeder  sechs'  bis  sieben  Einwohner  am  Brande  er- 
krankt wären,  was  eine  Krankenzahl  von  2400  erge- 
ben würde.    Von  diesen  wurden  indessen  nur  34  in 
das  Hospital  der  Abtei  aufgenommen.    Wollte  man 
nun  das  Verhältnifs  von  34  zu  2400  auch  in  den  spä- 
teren Brandseuchen  als  ein  allgemein  annehmbares  gel- 
ten lassen,  so  würde  man  darauf,  wo  irgend  die  Kran- 
kenzahl  in  Hospitälern  erwähnt  wird,  eine  ungefähre 
Schätzung  der  Gröfse  der  Brandseuchen  gründen  kön- 
nen.  Im  Uebrigen  ist  aus  dem  Berichte  des  Mönches 
Boss  au,  der  1710  in  der  Abtei  den  Verrichtungen 
eines  Wundarztes  vorstand,  und  viel  besser  beobach- 
tete, als  die  beiden  abergläubischen  Aerzte  der  An- 
stalt, le  Comte  und  Gassoud,  zu  entnehmen,  dafs 
neben  dem  gewöhnlichen  trockenen  Mutterkornbrand 
auch  ein  feuchtes  Brandübel  mit  Blasenausschlag  vor- 
kam, das  man,  wie  die  herrschenden  Faulfieber,  der 
Hungersnoth  zuschrieb.    Die  Landleute  mufsten  wie 
1528  zu  den  Eicheln  und  FarrenkrautWurzeln  ihre  Zu- 
flucht nehmen,  und  in  ganz  Frankreich  war  der  Man- 
gel allgemein  1 ). 

ISur  sieben  Jahre  vergingen  bis  zur  nächsten  Epi- 
demie, in  der  wir  den  Mutterkornbrand  und  die 
Kriebelkrankheit  in  viel  gröfserer  Ausdehnung 
herrschen  sehen,  als  selbst  1770.   Jener  erschien  wie- 
der 1716  in  der  Gegend  von  Luzern,  bei  Zürich  Mutterkom- 
in  dem  Dorfe  Sulzbach,  und  in  Frankreich  auf  ScWckund 
seinem  alten  Gebiet  an  der  Loire,  doch  scheint  er  der  Solognc. 
diesmal  weniger  um  sich  gegriffen  zu  haben,  wenij 


»g- 


1)  Jussicu,  Paulet,  Saillant  et  Tessicr,  Reclicrchcs 
«ur  le  Fcu  St.  Anloipe,  \>.  284.  Memoire«  de  la  Societe  de 
medecinc,  1776. 


T2<>         XIV.    Geschichte  der  Kiieljelkrankheil 

stcns  wufste  man  seiner  in  der  Schweiz  bald  Hc,  J 
werden,  und  seine  Ursache  lag  überall  so  klar  am 
Tage,  dafs  die  Zweckmässigkeit  der  getroffenen  An- 
ordnungen durch  keine  Einwendungen  zweifelhaft  ge- 
macht wurde.  Es  bewährten  sich  zu  Anfang  der  Krank- 
heit die  Brechmittel,  späterhin  leisteten  reizende  und 
schweißtreibende  Arzneien  gute  Dienste.  O ertliche 
Blutentziehungen  verordnete  Lange  der  offenba- 
ren Blutstockungen  wegen,  und  es  ist  nach  späteren 
Erfahrungen  anzunehmen,  dafs  sie  erhebliche  Dienste 
geleistet  haben  1 ). 
Kriebelkraiik-         Sachsen,   die  Lausitz,  Schlesien,  Meck- 

heit  m  Sach-  i       1  2  \    u    1        •  i 

sen,  Schlesien,     110 ur£    )>  Holstein  und  Schleswig  waren  zu- 

Hslwad  §lekh  der  SchauPlatz  der  Kriebelk rankheit,  die 
1716.eSm7.  wiederum  mit  den  heftigsten  Nervenzufällen,  aber  ohne 
allen  Brand  auftrat,  und  vom  August  bis  in  den  Som- 
mer 1717  währte.  Die  Gleichförmigkeit  des  Leidens 
mit  dem  von  1596  und  1770,  wie  überhaupt  aller 
Kriebelseuchen,  von  denen  wir  noch  gute  Beschrei- 
bungen besitzen,  ist  höchst  auffallend,  und  findet  sich 
in  dem  Grade  bei  keiner  hitzigen  Krankheit.  Die  dies- 
malige Seuche  aber  wurde  aller  Orten  mit  rühmlichem 
Eifer  beobachtet,  und  es  geschah  viel  Zweckmäfsiges 
zur  Linderung  des  allgemeinen  Unheils.  Die  Behand- 
lung wurde  im  Ganzen  nach  denselben  Grundsätzen 

1)  Carl  Nicolaus  Lange,  Beschreibung  des  bifs  dahin 
dasiger  Orten  niemahls  erhörten  und- zu  Zeilen  sehr  schädlichen 
Genusses  der  Korn -Zapfen  in  den.  Brodte,  und  des  darauf  fol- 
genden unversehenen  kalten  Brandes.  Lucern,  1717.  8.  —  Ein 
Auszug  daraus  stellt  in  den  Actis  erudilorum  Lips.  1718.  p.  309. 
—  Vergl.  Joh.  Jacob  Scheuehzer  Qbservationes  de  Gan- 
graena  aliisque  pravis  syinptomatibus  ab  esti  panis  clavoruni  sc- 
calinorum  farina  inquinati  expitatis.  Misccllanea  Lipsiensia. 
Tom.  V.  Obs.  102.  p.  131. 

2)  Wald t Schmied t,  |>.  56. 
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dteitet,  wie  1770,  und  einzelne  Widersprüche  gegen 
e  bessere  Ueberzeugung  kommen  nicht  eben  in  Be- 
racht,  z.  B.  Wedel' s  Empfehlung  der  Aderlässe, 
ie  man  allgemein  als  nachtheilig  erkannt  hatte,  und 
aldtschmiedt's   weitschichtige  Zweifel  an  der 
MhädlichkBit  des  Mutterkorns  »•),  das  in  der  Ober- 
ausitz wie  in  der  Gegend  von  Dresden,  Nossen 
md  Radeberg  diesmal  den  dritten  T heil  des  Rog- 
ens ausmachte,  während  überdies  Halme  und  Aehren 
on  Honigthau  klebten. 

Von   den   Brechmitteln   zog   man   die   Ip  e ca- 
ll an  ha  1 )  vor,  und  gewifs  mit  Recht,  doch  ist  es 
ach  den  Beobachtungen  von  1770  auffallend,  dafs  sie 
einigte.     Eine  Leichenöffnung  machte  Wend 
n  Caasen*;]  die  in  den  wesentlichsten  Ergebnissen  mit 
den  späteren  übereinstimmt  3),  es  wurden  selbst  von 
Schmie  der  4)  und  Daum  5)  in  Sachsen  chemische 
Untersuchungen  des  Mutterkorns  vorgenommen,  Ha- 
berkorn in  Bautzen  beobachtete  eine  ähnliche  Korn- 
verderbnife  wie  Taube  6 ),  und  so  wurden  in  dieser, 


1)  Georg.  Wolfg.  Wedel,  resp.  Christ.  Wolf,  Dispu- 
tatio  de  niorho  spasmodico  maligno,  in  Saxonia,  Lusatia,  vici- 
nisque  locis  grassato  et  adhuc  grassante.  Jenae,  1717.  Haller 
Disp.  T.  VII.  p.  551.  —  Dieser  Abhandlung  liegen  Beobach- 
tungen der  Kriebelkrankheit  bei  Jena  zum  Grunde. 

3Die  Schrift  von  Waldtschmiedt  und  „Von  der  Holstei- 
nischen Bauern -Krankheit,  in  den  Breslauer  Sammlungen.  1717. 
December.    Class.  II.  §.  7.  S.  397. 

2)  Gottlieb  Budiius,  Consilium  medicum  von  der  Krampf- 
suclit  oder  Kriebelkrankheit.    Budissin,  1718.  8. 

3)  Breslauer  Sammlungen,  1717.  Juli.  Class.  IV.  Art.  II. 
§.  l;  S.  89. 

4)  Anhang  zu  der  obigen  Abhandlung  von  Scheuchzcr. 

5)  Gottl.  Valerian  Bruno,  Gottgewiedmeie  Gedanken 
über  die  Krampf-  und  Kriebel-Sucht.    Budissin,  1717.  8. 

6)  Joh.  Christ.  Haberkorn,  Unvorgrcilliche  Gedanken 


328         XIV.    Geschichte  der  Kriebelkrankheil 

ungeachtet  schwerfälliger  Formen  sehr  regsamen  Zeil 
die  gründlichsten  Untersuchungen  angestellt,  um  die, 
ser  allen  Aerzten  wichtigen  Krankheit  neue  Seiten  1 
Zugewinnen. 

tffiSi  ,  •   Sch°n  1722  Und  23  wiederhoIte  sich  die  Krank 
sien,  Vorpom- heit  in  Schlesien        und  herrschte  als  ein  bis  da^ 
"Se^  Wn  n°ch  bekanntes  Uebel  in  Vorpommern  und 
1722.  23.    der  Priegnitz,  dort  in  elf  _2 ),  und  hier  in  neun  Dör- 
fern 3 ).    Man  gab  ihr  aufser  den  schon  angeführten 
verschiedene  Namen  (ziehende  Seuche,  Steifkrampt; 
Steifnifs,  steife  Krankheit,  das  Steife),  die  Zufälle  aber, 
stimmten  mit  denen  von  1716  und  1770  durchaus  überf- 
ein, nur  dafs  bei  vielen  Kranken  auch  Nasenbluten j 
beobachtet  wurde.     Gediegene  Berichte  der  Aerzte,. 
Müller's  aus  Stettin  und  Glockengiefser's  aus'. 
Berlin,  der  nach  Stahl's  Anweisungen  handelte,  setz- 
ten die  preufsische  Regierung  in  Stand,  die  zweckmä- 
fsigsten  Anordnungen  zu  treffen.   Auf  Befehl  des  Kö-  , 
nigs  wurde  das  mit  Mutterkorn  verunreinigte  Ge  fi, 
treide,  von  dem  man  wie  gewöhnlich  auch  Pferde 
und  Schweine  erkranken  sah,  sogleich  gegen  altes  un- 
tadelhaftes  umgetauscht,  was  in  Frankreich  niemals  ffe- 


von  der  Ziehe  oder  Nervenkrankheit,  welche  durch  das  inficirle 
Korn  an  unterschiedenen  Orten  in  Sachsen  und  tausitz  einge- 
rissen. Budissin  1717.  8.  —  Andere  Schriften  sind:  Christ. 
Gotthart  Willisch,  Bericht  von  der  Krampfsucht,  und  Job. 
Daniel  Longolius,  Iudicium  medicum  de  corruptione  Iymphae 
per  frumcntum  corruptuin,  oder  medicinische  Gedanken  von  der 
Kornstaupe.  1717.  Breslauer  Sammlungen  a.  a.  O.  S.  90.  — 
Vergl.  ebendas.  1717.  Sept.    Gass.  IV.  Art.  7.  §.  3.  S.  76. 

1)  Joh.  Godofr.  Andreae,  praes.  Christian.  Vater, 
Diss.  de  morho  spasmodico  populär!  Silesiae.   Vitebcrg.  1723.  4. 

2)  Ückermünde,  Friedrichswalde,  Warp,  Münckenbude,  Lin- 
garn,  Riet,  Warlingen,  Egcsin,  Luckow,  Warsin,  Grambin. 

3)  Prettin,  Rambau,  Pinnow,  Warnow,  Mangmus.  Tack*, 
Tangendorf,  Grofsenlindo,  Oberlicr. 
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„■hohen  ist,  der  Geschäftigkeit  der  Wundärzte,  die  mit 
Aderlässen  und  wunderlichen  Arzneien  1 )  viel  Unheil 
^breiteten j  wurde  ein  Ziel  gesetzt,  und  ein  entspre- 
chendes Heilverfahren  vorgeschrieben.  So  wurde  man 
,ald  über  die  Krankheit  Herr,  die  mehr  Weiber  und 
Sander,  als  kräftige  Männer  ergriffen  hatte.  Aufser 
Wurmmitteln  und  stärkenden,  wie  gelind  schweifstrei- 
>enden  Arzneien  verordnete  man  wie  1716  vorzüg- 
ich  die  Brechwurzel  zur  vollen  Wirkung.  1770  zeigte 
;ich  dies  Mittel  als  viel  zu  schwach,  das  Verhalten 
m  Magens  mufs  also  in  beiden  Epidemieen  ein  an- 
deres gewesen  sein  2 ). 

Es  ist  den  Brand-  und  Kriebelseuchen  eigenthüm- 
ich,  dafs  sie  ungeachtet  der  Gleichheit  der  allgeraei- 
aen  Einflüsse  in  grofsen  ,  Länderstrecken  doch  immer 
nur  auf  kLeine  und  getrennte  Gebiete  beschränkt  blei- 
ben. Der  Grund  davon  liegt  in  der  immer  nur  strich- 
weise stärkeren  Erzeugung  des  Mutterkorns,  denn  nur 
diese  kann  sie  hervorrufen.    So  wird  es  erklärlich, 
dafs  in  weit  entlegenen  Ländern  gleichzeitige  Kriebel- 
seuchen sich  entsprechen,  und  wie  grofs  bei  diesen 
Krankheiten  die  Schwierigkeit  ist,  vereinzelte  Beob- 
achtungen zu  umfassen,  von  denen  ohne  Zweifel  sehr 
viele  verloren  gegangen  sind.    Den  diesmaligen  Seu- 
chen in  der  Mark  und  Pommern  entspricht  eine  in 
Rufsland,  in  der  Umgebung  von  Moskau  bis  zur  Rufsland. 
Woloa  hin  beobachtete.   Sie  wüthete  unter  den  Land- 
leuten  wie  unter  den  aus  Persien  zurückgekehrten 
Truppen,  und  wurde  auf  Befehl  Peter's  des  Gro- 
fsen von  Gottlob  Schober,  einem  deutschen  Arzte, 


1)  Sie  gaben  besonders  Hexenniehl,  Semen  Lycopodii,  in 
frisch  gelassenem  MciiHchcnblut. 

2)  Acta  medicoiutn  Berolinonsium.  Dec.  II.  Vol.  6.  p.  50. 
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untersucht,  der  sie,  zwar  nicht  ohne  Fremdartiges  bei* 
zumischen,  doch  erkennbar  genug  beschreibt,  und  iU 
Ursach  in  dein  Genufs  des  Mutterkorns  findet  1 ).  Ei. 
bediente  sich  hauptsächlich  der  Brechwurzel,  und  giebt, 
einige  oberflächliche  Nachricht  von  Leichenöffnungen, 
Von  anderen  Krie-belseuchen  im  Osten  von  Pommern 
und  Schlesien  haben  wir  keine  Kenntnifs,  doch  sind 
wahrscheinlich  viele  vorgekommen. 
SlfSht         ^  Kriebelseuche  in  Schlesien  und  Böhi\ 
sien  undBöh-men  in  dea  «r<afceu  1736  und  1737  gehört  zu  dem 
me„.  1736.37.  heftigsten,  die  jemals  aufgetreten  .sind..    In  Schlesien) 
herrschte  sie  am  meisten  in  den  Dörfern  am  Zobteni 
und  am  Fufse  der  Sudeten,  in  Böhmen  in  dreizehn! 
Dörfern  der  Herrschaften  Wartenberg  und  Ni-eJ 
mes,  wo  über  sechshundert  Menschen,  besonders  Kin- 
der erkrankten,  und  der  sechste  Theil  derselben  starb„| 
nicht  minder  auch  in  den  Herrschaften  Reichstadt,' 
Hohenelb  u.  m.  a.,  worüber  keine  genauen  Nach-j 
richten  vorhanden  sind.     In  Schlesien  beobachtete; 
sie  Heinrich  Burghart,  ein  Breslauer  Arzt,  der  ) 
einige  ungegründete  Zweifel  gegen  die  Schädlichkeit;] 
des  Mutterkorns  erhob  3),  in  Böhmen,  wo  sie  bis-  | 
her  noch  durchaus  unbekannt  geblieben  war,  Anton  I 
Scrinci,  der  über  sie  einen  musterhaften  Bericht  gab,! 
und  nächst  der  trefflichsten  Beschreibung  der  Zufälle  | 
den  unumstöfslichsten  Beweis   der  Mutterkornvergif-  j  j 
tung  führte.    Selten  sind  Volkskrankheiten  bei  ihrem 

1)  Epitome  Dissertationis  medicae  de  seminibus  loliaceis  in 
pane  assumtis,  varios  niorbos  epidemios  (er  rechnet  dazu  auch 
die  Pocken!)  a.  1722.  tempore  autumnali,  1723  hyemali  in  lei- 
rftoriö  Moscoviae  et  Niesnae  producentibus,  conscripta  a  Gottl. 
Sehobero.  Im  Auszuge  mitgetheilt  in  den  Breslauer  Samm-L 
hingen,  1723.  Januar.    Class.  II.  Art.  3.  §.  4.  S.  37.  _  Mit 

,  den  Seminibus  loliaceis  ist  Mutterkorn  gemeint. 

2)  Salyrae  medicor.  Silesiacor.  Spoc.  III.  p.  26. 
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steu  Auftreten  so  naturgetreu  und  so  scharfsinnig 
ifgefafst,  selten  ihre  Ursachen  so  klar  ermittelt  wor- 
aa,  wie  von  diesem  um  die  Naturkunde  so  hochver- 
enten  Gelehrten.     Dafs  Geflügel  und  Säugethiere 
>n  Mutterkorn  erkrankten,  war  eine  bekannte,  durch 
ersuche  bestätigte  Thatsache,  und  man  darf,  wenn 
lerhaupt  von  dem  Erkranken  der  Thiere  in  Kriebel- 
uchen  zuverlässig  berichtet  wird,  immer  auf  eine 
ergrofse  Menge  und  heftige  Wirkung  des  Mutter- 
3rns  schliefsen,  wie  denn  Scrinci  nur  von  einem 
eidel  Roggen  600  Kornzapfen  aussonderte.    Es  fehlte 
ich  jetzt  nicht  an  Vermuthungen  und  Behauptungen, 
S&;  die  Kriebelkrankheit  ansteckend  sei,  doch  wider- 
gtc  sie  Scrinci,  der  den  Kranken  Hülfe  spendend, 
e  ärmlichsten  Hütten  durchforschte,  so  bündig,  dafs 
an  ihre  Wiederholung  im  Jahr  1770  nicht  hätte  er- 
arten  sollen  1 ). 

Beschränkt,  wenn  auch  nicht  minder  heftig  war  Kriebclkrank- 
ie  Kriebelkrankheit,  die  1741  und  1742  in  einem    Mark  und 
)orfe  bei  Neu-Ruppin  (Nakel),  in  der  Gegend 
on  Stendal  und  Havelberg,  diesseits  und  jen- 
eits  der  Elbe,  und  in  Holstein  vorkam.    In  Nakel 
rkiankten  über  150  Einwohner,  wie  gewöhnlich  meist 
üuder,  und  über  vierzig  starben.    Einige  von  den 
ienesenden  häuteten  sich,  so  dafs  die  Oberhaut 
on  stinkendem  Eiter  unterlaufen,  hart  und  verdickt 
ich  lostrennte,  doch  sind  diese  Beobachtungen  von 
"eldinann,  einem  Arzte  in  Ruppin,  nicht  so  genau 
mgegeben,  dafs  man  sie  mit  der  obigen  von  Taube 
'ergleichen,  und  das  gcwifs  nicht  unerhebliche  Leiden 
ler  Haut  deutlich  erkennen  könnte.  Unter  den  Folge- 
ib'eln  kam  zweimal  grauer  Staat"  vor,  wie  1770, 


Holstein. 
1741.  42. 


]  )  Ebenda«.  Spec.  IV.  p.  35. 
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im  Uebrigen  aber  war  die  Krankheit  der  in  der  Alt, 
mark  von  Müller«)  beobachteten,  und  dort  de. 
krumme  Jammer  oder  die  krumme  Krankheii 
genannten  durchaus  gleich,  und  die  Witterung-  be» 
der  Jahre  der  Mutterkornbildung  so  günstig,  dafs  dies* 
Entartung  nach  Brückmann's  Bericht  in  der  Gee 
gend  von  Wolffenbüttel,  die  indessen  von  de* 
Krampfsucht  verschont  blieb,  auch  an  der  Gerste  sehu 
häufig  vorkam  2 ).  — 

Ueber  die  Kriebelkrankheit  in  Holstein  berichte* 
Kannengiefser,  ohne  alle  richtige  Würdigung  ihn 
rer  Ursachen,  so  dafs  er  sie  mit  Wal dtsch mied* 
aus  der  Luft  herleiten  wollte.  Dieser  Ansicht  entspre* 
chend  verwirft  er  die  Brechmittel,  und  rühmt  gegen* 
alle  Erfahrung  die  Aderlässe  mit  allerlei  wunderlichem. 
Arzneien  3). 

Kriebelkrank-        Vier  Jahre  darauf  erschien  die  Krampfsucht  int 
Schweden.   den  südlichen  Gegenden  von  Schweden,  wo  sich  keine 
1746.  47.    Ueberlieferung  von  ihrem  früheren  Vorkommen  unten 
dem  Volke  erhalten  hatte,  und  auch  der  Name,  denn 
man  ihr  gab  (Dragsjuka,  Krampsjuka),  ein  neuer 
war.    Sie  wurde  in  den  Jahren  1746  und  1747  vona 
Rosenstein  in  der  Umgebung  von  Lund  beobachtet^: 
und  mit  so  lebendigen  Farben  geschildert,  dafs  ihre 
völlige  Gleichheit  mit  der  deutschen  Kriebelkrankheitn 
einleuchtet,  die  den  französischen  Brandformen  fern 
steht.     Die  Krankheit  entstand  durchaus  nur  nach 


1)  Müller.   Auch  bei  Haller,  Disp.  Tom.  I.  p.  75. 

2)  Commercium  litterarium  Norimbergensc.     Ann.  1743. 
Hebd.  7.  p.  50.   (Correspondenz  von  Brückmann,  an  den 
Feldmann  berichtet  hat.  —  Die  Schrift  von  J.  J.  Hoffmeier. 
Von  der  Kricbel-  oder  krummen  und  schwchren-  Nolh -Krank- 
heit, Berlin  1742.  8.  ist  unbedeutend. 

3)  Acta  Nat.  Cur.  Vol.  VII.  q.  108. 
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L  Genüsse  von  frischem  Brot  oder  Mehlspeisen,  be- 
Liers von  ausgefallenen  Körnern,  und  man  unter- 
[hied  nicht,  welche  Getreideart  die  schädlichste  war, 
Zn  man  bereitete  das  Brot  gewöhnlich  aus  einer 
dschung  von  Roggen,  Gerste  und  Hafer  (axige  Säd). 
es  Mutterkorns  geschieht  nicht  so  Erwähnung,  dafs 
an  ihm  die  Schädlichkeit  allein  zuschreiben  könnte, 
it  besserem  Grunde  kann  man  vielmehr  die  von 
aube  beschriebene  Getreideverderbnifs  annehmen, 
nd  es  ist  wahrscheinlich,  dafs  sie  nur  im  Roggen 
attgefunden  hat.    Die  Landleute  suchten  den  Grund 
es  Uebels  in  einer  Vergiftung  mit  Raupen  verschie- 
ener  Art,  die  in  grofser  Menge  im  Getreide  vorka- 
en,  und  selbst  noch  in  den  Scheunen  umherkrochen, 
och  hat  kein  Beobachter  diese  Annahme  bestätigt 
der  wahrscheinlich  gemacht.    Rosenstein  beschul- 
igte überdies  als  Ursache  der  Komverderbnifs  aufser 
iftigen  Nebeln  auch  den  Honigthau1),  der 
on    den    meisten   Beobachtern  in  Frankreich  und 
eutschland  als  ein  das  Mutterkorngift  wenigstens  ver- 
tagender Einflufs  in  Anschlag  gebracht  worden  ist 2). 

Gleichzeitig  und  bis  1750  machte  der  Mutter- 
ornbrand  in  Frankreich  die  gröfsten  Verheerun-  bM^er>nor°-r 
en,  und  erinnerte  fast  an  die  Feuerseuchen  des  Mit-  gXgne?  den 
elalters.    Die  Krankheit  begann  innerhalb  ihrer  ural-  Land«,  Finn- 
en Gränzen  im  August  1747,  und  befiel  wieder,  abwei-  Artois. 
hend  von  der  Krampfsucht,  mehr  Männer  als  Frauen,  1747  ~ 50, 


1)  Siehe  Heiligtag  Diss.  etc.  Mangelhafte  Auszüge  aus 
lieser  seltenen  Dissertation  s.  bei  Roth  man  a.  u.  a.  O.  und 

ei  Taube,  S.  54. 

2)  Vergl.  Hoycr,  De  rore  mellco  vitioso.  Epheraerid. 
C.  Dec.  III.  Ann.  9.  10.  Obs.  93.  p.  171.,  und  sehr  gedie- 

ene  Bemerkungen  darüber  von  Schmieder,  Miscellan.  Lip- 
iens.  T.  V.  p.  144. 
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die  jedoch  nicht  ganz  verschont  blieben,  und  Kino, 
in  nicht  geringer  Anzahl.     Am  meisten  wurde  wie, 
der  die  Sologne  heimgesucht,  doch  war  die  Krank! 
heit  auch  in  der  Gegend  von  Bordeaux  sehr  ve, 
breitet        und  zuletzt  zeigte  sie  sich  in  Flanderr  1 
und  Artois.   Ueber  den  Menschenverlust  fehlen  all,l P 
genaueren  Angaben,  und  es  ist  nur  aus  gelegentlicl 
angeführten  Krankenzahlen  zu  entnehmen,   dafs  di, 
Seuche  bei  weitem  nicht  so  allgemein  war,  als  übe$» 
triebene  Schätzungen  Späterer  glauben  machen  könn 
ten  2). 

Die  Zufälle  der  Krankheit  waren  keine  andere« f 
als  die  schon  beschriebenen,  indessen  wurden  die  Kran- 
ken  zu  Anfang  mehr  von  Schmerzen  und  schmerz- 
hafter Müdigkeit  (lassitudes  douloureuses)  befal-  1 
Ien,  als  sonst,  sie  waren  von  vergelbter  Gesichtsfarbe 
sehr  niedergeschlagen  und  fast  blödsinnig,  abgemager. 
und  mit  schmerzhaft  geschwollenem  Unterleibe;  die 
Absonderungen  verminderten  sich,  doch  blieb  die  Efs- 
lust,  ohne  in  den  der  Kriebelkrankheit  cigenthümli- 
chen  Heifshunger  auszuarten,  auch  schliefen  sie  ruhig, 
und  drei  bis  vier  Wochen  vor  dem  Tode  stellten  sich 
erschöpfende   schmerzhafte  Durchfälle   ein  3 ). 
Die  leidenden  Theile  wurden  blau,  und  ein  mehr  tr  ok- 
ken  er  als  feuchter  Brand,  der  immer  unter  der  Haut 
begann,  vollendete  die  Zerstörung.    Oftmals  erzeiu 

1)  Raul  in,  Traitd  des  maladies  occas.  par  les  exces  dl 
chaleur,  et.  p.  341.,  und  Observation?,  p.  320. 

2)  Fodere,  T.  II.  p.  35.  spi.icht  von  8000  Todlen  alleil 
rn  der  Sologne.  Wäre  diese  Zahl  richtig,  so  würde  ganz  Frank- 
reich in  Aufruhr  gekommen  sein.  So  aber  wurde  nur  die  ge- 
wohnliche Wirksamkeit  der  Krankenhäuser  und  die  Mildlhätig- 
keit  der  Gutsbesitzer  in  Anspruch  genommen. 

3)  Du  Hamel,  Memoires  de  l'Academie   des  sciences. 
1748.  p.  528. 


und  des  Muttcvkovnbrandos. 


335 


Jon  sich  Würmer  in  dem  abgestorbenen  Fleisch,  ein 
jj  erpestender  Geruch  verbreitete  sich  um  die  Kranken, 
[nid  bei  einigen  sah  man  selbst  die  Oberschenkel  und 
Laue  sich  aus  den  Gelenken  lösen.  Sa  lerne  sah 
-inen  zehnjährigen  Knaben,  der  beide  Beine,  und  einen 
lerzehnjährigen,  der  ein  Bein  und  von  dem  andern 
en  Unterschenkel  verloren  hatte.  Beide  starben  erst 
m  achtundzwanzigsten  Tage  der  Krankheit,  und  auch 
ndere  lebten  nach  den  schrecklichsten  Verstümme- 
ungen  noch  Wochen  lang. 

Niemals  erfolgten  auf  diese  Verletzun- 
en  Blutflüsse,   denn   der  Kreislauf  in  der 
ähe  war  schon  vor  dem  Abfallen  der  Glie- 
er  aufgehoben,  so  dafs  auch  bei  Ablösungen  in 
em  anscheinend  Gesunden  weder  das  Tourniket  noch 
ie  Unterbindung  nothwendig  wurde.    Hatte  sich  die 
rankheit  überhaupt  schon  zum  Brande  entwickelt,  so 
ar  sie  fast  durchweg  tödtlich,  so  dafs  von  hundert 
nd  zwanzig  Kranken,  die  im  Hotel -Dieu  in  Or- 
eans  behandelt  wurden,  nur  fünf  mit  dem  Leben 
avon  kamen,  und  auch  selbst  diese  ihren  Vorgän- 
i  bald  nachfolgten.    Die  Ablösung  der  brandigen 
Glieder  war  ohne  Ausnahme  verderblich,  und  genasen 
einzelne  Kranke  durch  Naturhülfe  nach  grofsen  Verr 
stümmelungen,  so  blieben  sie  doch  siech  und  erreich- 
ten niemals  ein  höheres  Alter.   So  verhielt  es  sich  in 
dieser,  wie  in  allen  früheren  Brandseuchen. 

In  den  Krankenhausern  -war  die  Behandlung  des 
Brandes  vergeblich,  weil  die  Leidenden,  von  dem 
Gifte  längst  durchdrungen,  und  mit  einem  Blute  in 
ihren  Adern,  das  keine  menschliche  Kunst  wieder  hätte 
umbilden  können,  viel  zu  spät  Hülfe  suchten,  und  den 
Tod  mitbrachten.  In  den  Dörfern  war  die  Bedräng- 
nifs  der  Landleute  zu  grol's,  als  dafs  man  ihnen  über- 


Blut. 
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all  mit  zuträglicher  Speise  hätte  beistehen  können 
wirksamer  Mafsregeln  zur  Bekämpfung  der  Brandseu.^ 
chen  geschieht  nirgends  Erwähnung  x),  und  weil  es 
überall  an  Aerzten  fehlte,  so  wurde  die  Behandlung 
des  Uebels  in  seinem  ersten  Anfang  verabsäumt,  wo 
sie  allein  hätte  hülfreich  sein  können.    Eine  wohlthä 
tige  Dame  auf  dem  Schlosse  Borde-Vernoux  bei 
Romorantin,  deren  Name  unbekannt  geblieben  ist, 
behandelte  die  ausbrechende  Krankheit  sehr  glücklich 
mit  Aderlässen,  mit  denen  sie  versichert  die  Schmer-  L 
zen  sogleich  beschwichtigt  zu  haben.   Bas  ausfhefsendc  I . 
Blut  war  schon  dick  und  übel  beschaffen,  wahrschein-  L 
lieh  noch  dunkeler,  als  in  der  Kriebelkrankheit.   Dann  L 
bähete  sie  die  leidenden  Theile  mit  einer  Salbe  aus  But-  L 
ter  und  Brandwein,  bis  zur  Wiederkehr  der  Wärme,  i 
einige  Tage  lang,  liefs  sie  darauf  mit  einem  Terpen- 
thinbalsam  reiben,  gab  noch  ein  Abführmittel,  und  so 
war  dem  Brande  vorgebeugt.    Oberflächlichen  Brand  i 
behandelte  sie  mit  einer  Auflösung  von  Alaun,  römi- 
schem Vitriol  und  Salz,  entfernte  die  abgestorbe--L 
nen  Theile  ohne  das  Messer,  und  verband  mit  Ter-  Jek 
penthinbalsam.   Man  kann  ihrer  unbefangenen  AeufserUei 
rung  Glauben  beimessen,  dafs  sie  mit  diesem  Verfah-  fc 
ren,  und  mehr  noch  mit  guter  Nahrung,  gröfsere  Ver-  L 
stümmelungen  verhütet  habe.  —  Der  Roggen  enthielt  j  L 
in  dieser  Zeit  ein   Drittheil  Mutterkorn  und|L 
Thiere,  die  damit  gefüttert  wurden,  verfielen  in  ähn-  «as 
liehe  Brandübel  wie  die  Menschen  2 ).  M\ 


1)  Nach  einer  Stelle  bei  Sa  lerne  ist  es  gewifs,  dafs  die 
Regierung  niemals  die  Umtauschung  des  Roggens  veranlafst 
hat.    p.  187. 

2)  Salc  rnCj  sur  les  maladies  que  cause  le  seigle  ergote. 
Me'moires  presentös  ä  l'Academie  des  sciences.  T.  IT.  1755. 
p.  155.  —  Read,  p.  75.  —  Mercure,  1748.  Janvier. 
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Die  Brandseuche,  die  in  den  Jahren  1749  und 
.750  in  der  Gegend  von  Lille  und  im  Artesischen 
gleichzeitig  mit  einer  Viehseuche  wüthete,  ist  wegen 
dniger  Uebergangszufälle  zur  Kriebelkrankheit  denk- 
vürdig,  die  in  den  übrigen  nicht  beobachtet  worden 
tnd.    Die  Krankheit  verkündigte  sich  durch  Ziehen 
m  Rücken,  Ekel  und  Erbrechen  bei  fortbestehender 
fslust,  dann  folgten  heftige  krampfhafte  Zusammen- 
iehungen  in  den  Armen  und  Beinen,  und  eben  so 
eftiae  Schmerzen  in  den  Füfsen  und  Händen,  ohne 
gend  eine  äufsere  Veränderung.    Sie  traten  anfalls- 
eise  ein,  und  die  Kranken  verglichen  sie  mit  dem 
urchfahren  eines  glühenden  Eisens.    So  vergingen 
wölf  bis  zwanzig  Tage,  der  erste  Zeitraum  der 
rankheit.    Hierauf  trat  Vertaubung  und  eisiges 
rostgefühl  in  den  leidenden  Theilen  ein,  sie  ma- 
erten  ab,  und  erwärmte  man  sie,  so  erneuten  sich 
'e  Schmerzen,  die  Haut  wurde  kalt  und  runzelig,  und 
ie  Kranken  fielen  am  ganzen  Körper  ab.   Zehn  Tage 
auerte  dieser  zweite  Zeitraum,  dann  wurden  die 
eidenden  Theile  blau  oder  dunkelroth,  es  erho- 
en  sich  Blasen  mit  gelbem  Wasser  und  bran- 
igem  Grunde,  und  nun  beschlofs  der  Brand,  der 
ich  abgränzte,  das  meistens  tödtliche  Leiden  der  Kran- 
en.    Ohnmächten  gingen  dem  Tode  voraus,  oder 
urde  das  Leben  noch  länger  erhalten,  so  löste  sich 
as  Brandige,  und  die  Kranken  wurden  bei  völliger 
tumpfheit  so  entstellt,  dafs  sie  schon  durch  ihr  An- 
ehn  die  Unwirksamkeit  der  Kunst  anschaulich  mach- 
en.   Ungeachtet  aller  ungünstigen  Erfahrungen  un- 
rnahm  man  dennoch  wieder  bei  vielen  die  Ablösung 
er  brandigen  Glieder,  und  beschleunigte  damit  wie 
mmer  den  Tod.    Hierüber  berichtet  Boucher,  mit 
er  Bemerkung,   dafs  nicht  bei  allen  Kranken  das 

22 
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üebcl  diesen  Verlaul'  gemacht  habe,  sondern  dies  Öl 
ters  mit  den  Zufällen  des  zweiten  Zeitraums  eingetre- 
ten sei  1  ).  M 

Couvet  beobachtete  dieselbe  Brandseuche  in  der  1 
Gegend  von  Bethune,  in  dem  Dorfe  Alloines  und 
den  benachbarten  Ortschaften,  und  fügte,  alle  diese 
Erscheinungen   bestätigend,   hinzu,   die  anfängliche» 
Krämpfe  in  den  Händen  und  Füfsen  hätten  sich  nicht 
immer  auf  die  Beugemuskeln,  vornehmlich  der  Wa- 
den, beschränkt,  sondern  wären  auch  in  den  ausstrec- 
kenden, und  bei  manchen  Kranken  in  den  Muskeln 
aller  Glieder  zugleich  vorgekommen,  der  Brand,  der 
sich  durch  Blasen  verkündigt,  wäre  an  den  Zehen  in 
Knochenfrafs    übergegangen  und   eine  gutartige» f:t 
Eiterung  hätte  den  Uebergang  in  Genesung  gemacht,  |i; 
aber  selbst  in  den  gelindesten  Fällen  kaum  ausgereicht^ 
die  Gefahr  abzuwenden,  die  Kranken  hätten  sehr  starke  L 
Efslust  gehabt,  und  nur  erst  im  dritten  Zeitraum  wäre  .  ( 
das  Blutsystein  in  einen  Zustand  von  Lähmung  ver- 
fallen, der  sich  durch  Ohnmacht  verkündigte.    Ader-  Li 
lässe  sollen  einige  Hülfe  gebracht,  und  wie  ihnen  dies  i 
mehrmals  nachgerühmt  wird,  besonders  die  Schmerzen 
erleichtert  haben.   In  Alloines  erkrankten  um  die  Mitte 
des  August  1749  fünfzehn  Einwohner  verschiedenen  ton 
Alters  und  Geschlechts,  und  in  den  umliegenden  Dür- 
fern war  nach  Couvet'«  Versicherungen  die  Zahl 
der  Kranken  sehr  beträchtlich  2 ).  u 
Kricbelkiank-        Die  Kri eb elkrankh eit  in  Schweden,  die 
hc;tinSclme-nafh  der  Erndte  von  1754  bis  in  den  April  des  foffll 

den  und  der  1 

Mittelmark,  genden  Jahres,  und  wiederum  nur  in  den  südlichen 
1754.  55.  


1)  Journal  de  mddecine.  1762.  p.  427.  396.  504.  —  Oza- 
nam,  Tom.  V.  p.  150. 

2)  Raul  in,  Observation,  p   320.  —  Read,  p.  79. 
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olmen  S  mal  and  und  Blekingen  herrschte,  ent- 
lieht der  im  Jahr  1746  vorgekommenen  in  jeder 
ücksicht.   Sie  ist  von  ausgezeichneten  Aerzten  beob- 
htet  worden,  nur  läfst  freilich  die  Ergründung  der 
Irsachen  der  Krankheit  vieles  zu  wünschen  übrig, 
iese  Seuche  ist  es,  in  welcher  Linne  seine  Ansicht 
ältend  zu  machen  suchte,  dafs  der  Hederich  (Ra-  Hederich, 
hanus    Raphanistrum )    Kriebelkrankheit  veranlasse, 
inne  ist  indessen  nicht  an  Ort  und  Stelle  gewesen, 
ld  wahrscheinlich  durch  seinen  Bruder,  den  Predi- 
a-  Linne,  auf  seine  Vermuthung  geleitet  worden, 
ie  sein  Schüler  Rothman  mit  oberflächlicher  Kennt- 
fs  der  Vorgänge  allzu  eifrig  als  eine  wichtige  Ent- 
ickung  vertheidigt  hat  1 ).   Vogel  in  Göttingen  und 
it  ihm  einige  andere  Zweifler  an  der  Schädlichkeit 
es  Mutterkorns  haben  behauptet,  es  würde  im  südli- 
len  Schweden  nur  Gerste,  kein  Roggen  gebauet, 
ies  ist  indessen  ungegründet,  wie  wir  darüber  von 
.othman2)  und  Wahl  in3)  ausdrücklich  belehrt 
worden,  und  wenn  die  Landleute  in  diesen  Gegen- 
in  nur  Gerstenbrot  essen,  so  haben  sie  in  dem  Noth- 
hr  1754  wahrscheinlich  auch  zum  Roggenbrot  ihre 
nflucht  genommen.  Da  aber  weder  von  Linne,  noch 
on  seinem  Schüler  der  Zustand  des  Getreides  unter- 
lcht  worden  ist,  so  bleibt  selbst  noch  die  Vermu- 
lung  wahrscheinlicher,  dafs  abgesehen  von  der  Rog- 
enverderbnifs,  die  Gerstenähren  schwarze  ausgewach- 


1)  Raphania,  quam  praeside  Carolo  v.  Linne  pro  gradu 
octoris  proposuit  Georgius  Rothman,  Smolandus.  Upsa- 
ac,  1763.  —  Linne,  Amoenitates  academicae,  Tom.  VI. 
.  430. 

2)  P.  442. 

3)  Abhandlungen  der  K.  Schwedischen  Akademie,  Bd.  33. 
.  42. 
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sene  Körner  enthalten  haben,  als  dafs  ein  so  häuf; 
ges  Gewächs  wie  Hederich,  von  dem  man  niemals  auc< 
nur  entfernt  Aehnliches  gesehen,  eine  so  eigenthum 
liehe  Krankheit  hervorgerufen  haben  sollte.  Uebet 
dies  hat  Wahlin  im  Jönköpingslehne  von  1765  bi» 
1769  nicht  nur  in  dem  Roggen  vieles  Mutterkorn 
(Mjöldrjgor,  Mjölökor,  Bockshorn),  sondern  auch  di: 
gleiche  Entartung  in  der  Gerste  gefunden,  und  di; 
völlige  Unschädlichkeit  des  Hederichs  durch  Versucht 
an  Thieren  und  Menschen  dargethan  1 ).   Wäre  über- 
haupt die  Annahme  von  der  Schädlichkeit  des  Hede« 
richs  nicht  von  einem  so  grofsen  Naturforscher  au& 
gegangen,  und  mit  dem  wohllautenden  Namen  Pvaa 
phania  gewissermafsen  gestempelt  worden,  so  würdd 
sie  kaum  irgend  einiger  Aufmerksamkeit  werth  gewe. 
sen  sein,  denn  sie  beruht  durchaus  nur  auf  einer  un 
begründeten  Voraussetzung,  und  es  ist  nicht  einma 
ein  gültiger  Versuch  an  Thieren  angestellt  wordeDi 
um  die  Wirkung  des  Hederichs  zu  erforschen,  alld 
Umstände  aber,  von  denen  man  hätte  Kenntnifs  ha*, 
ben  müssen,  um  einen  so  gewichtigen  Ausspruch  ze 
thun,  waren  durchaus  unermittelt,  und  neun  Jahre  späi, 
ter,  als  Rothman  schrieb,  längst  schon  vergessem 
Hausthiere,  wie  namentlich  Hühner,  Perlhühner  unt 
Schweine,  erkrankten  zur  Zeit  der  Seuche  allerdings 
dafs  dies  aber  nicht  vom  Mutterkorn  geschehen  sei- 
wie  dies  in  Deutschland  und  Frankreich  so  oft,  und' 
von   keiner  anderen  Ursache   wahrgenommen  worjn 
den  ist,  hat  niemand  bewiesen.    Durch  den  Prediffei  I 
Hoeoek  in  Wirestad  kam  in  dieser  Seuche  die  AW| 
chemilla  vulgaris  (Dragblad)  als  ein  brauchbares 


1)  A.  a.  O. 
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•zneimittel  in  Ruf,  ist  aber  1770  als  völlig  unwirk- 
m  erkannt  worden. 

Im  Uebrigen  steht  diese  schwedische  Kriebelseuche 
cht  allein,  sondern  es  schliefst  sich  ihr  eine  gleich- 
itige  in  der  Mittelmark,  in  der  Gegend  vonBer- 
n  und  Potsdam  an,  als  deren  Ursache  sich  nach 
othenius  das  in  diesen  Jahren  häufige  Mutterkorn 
gab  »> 

Bei  der  Natur  dieser  Ursache  kann  es  nicht  auf-  Mutterkom- 
len,  dafs  zuweilen  die  Mutterkornvergiftung  sich  b£°^  ^To^ 
f  einzelne  Hausgenossenschaften  beschränkt,  und  die 
•ankheit  keine  gröfsere  Ausdehnung  gewinnt.  Bei- 
iele  dieser  Art  sind  auch  in  neuester  Zeit  vorgekom- 
:n,  doch  meistens  der  Vergessenheit  übergeben  wor- 
n.  Im  Jahr  1762  erregte  aber  ein  solches  in  Eng- 
d  grofse  Aufmerksamknit,  und  wurde  für  Tissot 
Lausanne  Veranlassung,  eine  gediegene  Denkschrift 
er  die  Krankheiten  aus  Mutterkornvergiftung  aus- 
arbeiten 2).  In  Waltisham,  in  Suffolkshire ,  er- 
ankte  eine  ganze  Familie  von  acht  Gliedern  am 
utterkornbrande,  dessen  Zufälle  den  in  Frank- 
en beobachteten  durchaus  entsprachen.  Die  Krank- 
et verbreitete  sich  nicht  weiter  3  ),  und  aufser  diesem 
:reinzelten  Falle  ist  weder  der  Brand  noch  die  Krie- 
Ikrankheit  jemals  in  England  vorgekommen. 

1)  Schreber's  Sammlung  verschiedener  Schriften.  Bd.  II. 
413. 

2)  An  Account  of  the  Disease  called  Ergot,  in  French, 
>m  its  supposed  cause,  viz.  vitiated  Rye.    In  a  Letter  from 

,  Tissot,  of  Lausanne,  to  George  Backer.  Philosophi- 
Transactions,  Vol.  L.  V.  1765.  p.  106.  —  Eine  lateinische 
Libersetzung  dieses  Aufsatzes  s.  in  Tissot  Epistolae  medico- 
icticae.  V.  p.  241. 

3)  Ebendas.  Vol.  LH.  p.  523.  584. 
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Mutterkorn-         In  Artois  aber,  und  hier  am  ineisten  um  Ar 

brand  m  Ar-  j  .  .  ,  , 

toJs.  1764.  ras  und  Douay  zeigte  sich  der  Mutterkornbrand  wie« 
der  mit  allen  seinen  Schrecken,  nach  einer  Zwischenr 
zeit  von  vierzehn  Jahren.    Die  Kranken  empfandet? 
zuerst  heftige  Schmerzen  in  den  Füfsen,  mit  geringe* 
Geschwulst  und  ohne  Entzündung,  doch  aber  mit  eiuii 
gern  Fieber.    Dieser  Zustand  währte  zehn  bis  fünf- 
zehn Tage,  dann  vertaubten  und  erkalteten  die  lejä 
denden  Theile,   so  dafs  die  wirksamste  Erwärmung 
ein  eisiges  Frostgefühl  nicht  vertreiben  konnte,  un<* 
hierüber  vergingen  wieder  acht  bis  zehn  Tage.  En<jk 
lieh  im  dritten  Zeitraum  brachen  Brandblasen  aiis,  uno 
nun  zeigte  sich  der  Brand  sogleich  in  den  Zehen,  stit 
selbst  bis  in  die  Mitte  der  Oberschenkel  hinauf,  ur 
ergriff  nicht  selten  auch  die  Hände  und  Anne. 
Leblosigkeit  der  Gefäfse,  oder  vielmehr  das  Abster 
ben  des  Bildungsprozesses  in  den  leidenden  Theilei 
wurde  von  einem  kleinen,  fadenförmigen  Pulse  vern-' 
kündet;  die  Glieder  fielen  wie  immer  ohne  Blutuni 
aus  den  Gelenken,  und  nur  einzelne  jugendkräftigt 
Kranke  entgingen  der  Todesgefahr  von  gröfseren  Vefflll" 
stümmelungen  1 ).    Die  Aerzte  Larse  und  Taran«G( 
get  wurden  von  den  Artesischen  Behörden  mit  depp 
Behandlung  der  hülflosen  Kranken  beauftragt,  un*i'r 
entsprachen  ihrem  Auftrage  auch  in  weiterer  Beziefjau 
hung  durch  die  Herausgabe  einer  Schrift  2).  J 
Kriebclkrank-         Um  dieselbe  Zeit  brach  die  Kriebelkrankhcii 
'j7g^g"  i n  Schweden  aus,  und  verschwand  erst  wieder  in 
Jahr  1769.    Sie  zeigte  sich  1763  vereinzelt  im  Jün< 
köpingslchn e,  und  verschwand  im  folgenden  Jahrfc< L 


1)  Read,  p.  82. 

2)  Methode  curative  etc.  par  M.  M.  de  Larsr  et  Taran- 
cet.    Anas,  1765.    Bei  Tcssicr,  a.  a.  O.  1777.  78.  p.  588. 
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JL  Herbst  1765  aber  trat  sie  in  vielen  Gemeinden 
Xit  grofser  Heftigkeit  auf,  so  dafs  gegen  2000  Meir- 
ichen von  ihr  befallen  wurden  fc),  während  man  sie 
lach  in  W  e  s  t g  o  t h  1  a n  d  hier  und  da  bemerkte.  We- 
lliger, doch  aber  noch  seuchenartig  verbreitet,  war  sie 
m  Herbst  1766,  in  den  folgenden  drei  Jahren  kam 
de  nur  wieder  einzeln  vor,  und  es  ist  nicht  bekannt 
reworden,   ob  man  sie  auch  in  den  nassen  Jahren 
L?70  und  71  beobachtet  hat.    Aus  Wahlin's  Anga- 
)en  2),  der  sich  volle  fünf  Jahre  mit  der  Behandlung 
ler  Kriebelkranken  beschäftigte,  geht  die  TJeberein- 
itimmung-  der  Krankheit  mit  der  deutschen  Krampf- 
jucht unzweifelhaft  hervor,  und  wenn  es  nicht  gelang, 
üe  Ursachen  des  Uebels  so  klar  zu  ermitteln,  wie 
in  Deutschland  und  Frankreich,  so  war  es  doch. min- 
destens auffallend,  dafs  in  den  bezeichneten  Jahren 
Mutterkorn  in  gröfserer  Menge,  und  Mehlthau  häufi 
■  er  als  sonst  vorkam  3 ). 

Dies  ist  die  Geschichte  der  Krankheiten  von  Mut- 
terkornvergiftung- bis  zu  der  grofsen  Weltseuche  von 
1770,  welcher  sich  diese  Uebel  in  so  ausgedehnten 
Gebieten  anschlössen.  Die  Kriebelkrankheit  und  der 
Mutterkornbrand  sind  späterhin  allmählich  zurückge- 
wichen, ohne  jedoch  ganz  zu  verlöschen,  wie  sich  dies 
aus  dem  Gange  der  Krankheiten  in  den  folgenden 
Jahren  ergeben  wird.  Dies  geschah  in  demselben  Yer- 
hiütnifs,  als  der  Anbau  der  Kartoffeln  an  Aus-  Kartoffelbau 


1)  Zwischendurch  kam  die  Ruhr  vor,  und  verband  sich  in 
einigen  Fällen  mit  der  Kriebelkrankheit,  ohne  den  Verlauf  der- 
selben zu  ändern.    A.  u.  a.  O.  S.  166. 

2)  Abhandlung  von  der  in  SmSland  herumgehenden  £rie 
belkrankheit.  Abhandlungen  der  K.  Schwedischen  Akademie 
Bd.  33.  8.  18. 

3)  A.  a.  O.  S.  42. 
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dehnung  gewann,  so  dafs,  wie  der  Feldbau  sich  jetzti 
gestaltet,  und  die  Lebensweise  der  Landleute  sich  da- 
nach geändert  hat,  ausgedehnte  Kriebelseuchen  selbst* 
m  den  feuchtesten  Jahren  noch  weniger  zu  befürch- 
ten sind,  als  weitverbreitete  Hungersnoth,  gegen  welche 
unseren  Vorfahren  bei  ihrer  Beschränkung  auf  Ge- 
treidebau keine  wirksame  Abwehr  zu  Gebote  stand.. 
Die  Veränderungen  und  Fortschritte  in  der  Lebens- 
weise der  Völker,  welche  durch  jenes  mexikanische.» 
Gewächs  veranlafst  worden  sind,  werden  bei  einerj 
andern  Gelegenheit  zur  Sprache  kommen,  für  jetzt t 
mag  es  genug  sein,  angedeutet  zu  haben,  dafs  durch i 
die  Einführung  des  Kartoffelbaues,  der  durch  die  Weislj 
heit  einiger  Regierungen,  wie  durch  den  allgemeinen! 
Trieb   zur  Verbesserung  seit  1770  rasch  gefördert! 
wurde,  eine  der  furchtbarsten  und  der  ärztlichen  Kunst!  i 
am  wenigsten  zugänglichen  Krankheiten  in  die  eng-tl 
sten  Gränzen  eingeschränkt  worden  ist. 

Die  Kartoffeln  wurden  zuerst  im  Jahr  1580  von 
Franz  Drake  nach  England  gebracht,  und  hier  wie»j| 
auf  dem  Festlande  schon  im  siebzehnten  Jahrhundert  ! 
in  Gärten  angebaut.   Ihre  wesentlichen  Eigenschaften,  j 
ihre  Ausdauer  und  Ergiebigkeit  bei  allen  den  nach- 
theiligen Einflüssen,  welche  das  Gedeihen  des  Getrei-I 
des  hindern,  ihre  unverdächtige  Zuträglichkeit  als  Nah-1 
rungsmittel,  erkannte  man  indessen  erst  später,  und  g 
nur  erst  die  preufsische  Regierung  unter  Fried  rieh] 
Wilhelm  I.  brachte  wirksame  Mafsregeln  in  An  wen- i 
dung,  um  ihren  Völkern  die  Vortheile  zu  sichern,  die :] 
von  ihrem  Anbau  im  Grofsen   zu  erwarten  waren. 
Friedrich  II.  behielt  diese  Angelegenheit  fortwäh-  j 
rend  im  Auge,  und  schon  im  siebenjährigen  Kriege 
war  es,  wo  man  in  Schlesien  den  Einflufs  der  Kar- 
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Lein  auf  die  Kriegführung  gewahrte.   Von  hier  aus 
ferbreitete  sich  der  Kartoffelbau  nach  Böhmen,  wie 
[enn  auch  in  Frankreich,  den  Niederlanden  und  Schwe- 
len die  bessere  Einsicht  gegen  die  theoretischen  Vor- 
rtheile  ärztlicher  Beamten  und  berühmter  Naturfor- 
,  das  Uebergewicht  erhielt.  Den  wichtigsten  Aus- 
chlag  gab  indessen  erst  die  Hungersnoth  von  1770 
md  71,  indem  es  durch  das  Beispiel  einzelner  Dör- 
er,  die  im  Besitz  von  Kartoff elvorräthen  gröfserer 
echängnifs  entgangen  waren,  jedermann  anschaulich 
„rde,  wie  leicht  durch  den  Betrieb  des  Kartoffel- 
aues  der  Mifswachs  des  Getreides  ausgeglichen  wer- 
en  konnte. 

Es  ist  auffallend,  dafs  die  Geschichte  der  Krie- 
,elkrankheit  in  Deutschland  jiicht  weiter  zurückgeht, 
ils  bis  in  das  sechzehnte  Jahrhundert,  während  doch 
.icht  daran  zu  zweifeln  ist,  dafs  sich  von  jeher  in 
euchten  Jahren  Mutterkorn  in  eben  so  grofser  Menge 
rzeugt  hat,  wie  in  neuerer  Zeit.    Schwerlich  möchte 
is  gelingen,  den  Grund  des  damaligen  Emporkommens 
.eser  Krankheit  aufzufinden,  oder  vielmehr  den  Ver- 
in  von  Umständen  zu  enthüllen,  der  ein  so  scharf 
egränztes  Uebel  ins  Leben  rief,  dessen  Gelegenheits- 
rsache  mindestens  schon  seit  der  Völkerwanderung 
on  Zeit  zu  Zeit  vorhanden  gewesen  ist  1 ).  Vermu- 
tungen können  hier  zu  keinem  bestimmten  Ergebnifs 
[ihren,  sondern  nur  mit  Hindeutung  auf  den  allgemei- 
en  Krankheitszustand,  der  zu  Ende  des  sechzehnten 
abrhunderts  kein   anderer  als  ein  typhöser  war, 
d  von  dem  weit  herrschenden  Scorbut  noch  näher 


1)  Nach  der  begründeten  Annahme,  dafs  der  Roggen  erst 
von  den  Hunnen  nach  Europa  gebracht  worden  ist. 
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bezeichnet  wurde,  die  allgemeine  Schwierigkeit  J 
schaulich  machen,  die  der  Untersuchung-  der  ersten 
Ursprünge  von  Volkskrankheiten  entgegensteht. 

Haben  wir  aber  vorläufig,  bis  es  vielleicht  gelingt, 
die  Fäden  der  geschichtlichen  Untersuchung  an  ältere, 
noch  unentdeckte  Thatsachen  anzuknüpfen,  die  deufc 
sehe  Krampfsucht  als  eine  im  sechzehnten  Jahrhundert 
neu  emporgekommene  Krankheit  anzuerkennen,  so  ge, 
hört  auf  der  andern  Seite  der  französische  Mutterkorn* 
brand  zu  den  ältesten  Uebeln,  von  denen  die  Urkun- 
den des  Mittelalters  Nachricht  geben,  und  die  neue- 
ren Brandseuchen  erscheinen  als  geringfügige  Nach- 
zügler der  Feuerpesten,  welche  schon  seit  dem  neun 
ten  Jahrhundert  die  westeuropäischen  Völker,  und 
zwar  in  denselben  Länderstrichen  heimgesucht  haben, 
die  im  Verläufe  dieser  Darstellung  als  die  Gebiete 
des  Mutterkornbrandes  bezeichnet  worden  sind.  Die 
historische  Pathologie  ist  über  die  gleiche  Natur  des 
St.  Antonsfeuers  und  des  Mutterkornbrandes?, 
durch  den  Scharfsinn  ausgezeichneter  Forscher  schon 
längst  ins  Reine  gekommen,  wir  können  daher  auf  die? 
Arbeiten  dieser  Männer  (Jussieu,  Paul  et,  Saillant, 
Tessier,  Read  und  Fuchs)  unbedingt  verweisen,, 
um  diese  Untersuchung  nicht  über  ein  noch  weiteres) 
Feld  auszudehnen  1 ).     Doch  ist  hier  ein  allgemeiner} 


1  )  Recherchos  sur  le  Fcu  Saint-  Antonie,  p  ar  MM.  de  Jus- 
sieai,  Paulet,  Saillant  et  1'Abbe-  Tessier.  Histoire  cl  M<s 
moires  de  la  Societe  royale  de  medecine,  1776.  p.  ?60.  —  Dies» 
treffJiche  Abhandlung  ist  von  der  Gesellschaft  seibst  veranlagt 
worden,  die  sich  überhaupt  um  die  historische  Pathologie  sehj 
verdient  gemacht  hat 

C.  H.  Fuchs,  das  heilige  Feuer  des  Mittelalters,  ein  Bei- 
lrag zur  Geschichte  der  Epidemicen.  In  dos  Verf.  vrissenschaftJ 
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Lirifs  des  St.  Antonsfeuers  nach  den  vorhandenen 
lOuellen  an  seiner  Stelle. 

Entsetzliche  Schmerzen  peinigten  die  Befallenen,  St.  Amerns 
;o  dafs  sie  laut:  wehklagten,  mit  den  Zähnen  knirsch- 
ten und  schrieen.  Unter  diesen  Todesqualen  verzehrte 
ein  unsichtbares,  unter  der  Haut  verborgenes  Feuer 
das  Fleisch  und  trennte  es  von  den  Knochen.  Das 
Aeufsere  blieb  kalt,  und  die  Kranken  durchdrang  eine 
so  eisige  Kälte,  dafs  sie  durch  kein  Mittel  zu  erwär- 
men waren.     Später  wurden  die  ergriffenen  Theile 
entweder  schwarz  wie  Kohlen,  oder  von  Fäulnifs  ver- 
zehrt, so  dafs  das  Fleisch  von  den  Knochen  abfiel, 
und  die  Luft  umher  verpestet  wurde.     Hände  und 
Füfse  fielen  aus  den  Gelenken,  ja,  man  sah  Unglück- 
liche, die,  bis  auf  den  Rumpf  verstümmelt,  den  Tod 
herbeiwünschten.  Dieser  machte  nur  erst  dem  Leiden 
ein  Ende,  wenn  die  Glieder  verzehrt  waren,  und  nun 
die  Eingeweide  ergriffen  wurden;  dann  starben  die 
Kranken  unter  heftigen  Schmerzen  schnell,  oder  sie 
zehrten  langsam  ab.     Zuweilen  aber  schienen  die  in- 
neren Theile  zuerst  zu  leiden,  und  dann  erlagen  die 
Kranken  ohne  äufsere  Zeichen  des  Brandes.  War 
irgend  Genesung  zu  hoffen,  so  ging  die  Eiskälte  der 
Glieder  in  Hitze,  und  diese  in  Brand  über,  und  zur 
Verstümmelung  gesellte  sich  immer  eine  widrige  Ent- 
stellung des  Gesichts  mit  Abmagerung  des  Körpers. 
Bei  einigen  Feuerpesten  in  Lothringen  und  Deutsch- 


lichen Annalen  der  gesammten  Heilkunde,  Bd.  28.  S.  1.  1834. 
Januar  Nach  beiden  Abhandlungen  fallen  die  wichtigsten  Feuer- 
festen auf  die  Jahre:  857.  922.  945.  994.  996.  999.  1039.  1042. 
1085.  1089.  1092.  1094,  1099.  1109.  1110.  1115.  1125.  1128. 
1129.  1111.  1151.  1180.  1189.  1196.  1230.  1236.  1254.  1347. 
1530. 
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land  (1085.  1089.  1128.  1180.)  werden  unter  den  Lei- 
den der  Kranken  auch  Krämpfe  erwähnt  (nervorura 
contractione  distorti  cruciabantur),  wonach  um  so  mehr 
ein  früheres  Vorkommen  der  Kriebelkrank-  - 
heit  zu  vermuthen  ist,  als  das  Krampf  leiden  von  denn 
heiligen  Feuer  deutlich  geschieden  wird,  so  dafs  KrämJ 
pfe  und  Brand  neben  einander,  und  wahrscheinlich # 
nicht  in  denselben  Kranken  vorgekommen  sind,  wie-j 
wohl  die  Möglichkeit  ausgeprägter  Uebergangsformen  \ 
beider  Krankheiten  in  einander  nicht  in  Abrede  zui 
stellen  ist. 

Im  Allgemeinen  war  das  heilige  Feuer,  die  plötzli- 
chen Todesfälle  ausgenommen,  eine  langwierige,  durch-  j 
aus  fieberlose  Krankheit,  welche  vorzüglich  die  Ar- 
men, doch  aber  auch  zuweilen  Wohlhabende  und  Vor- | 
nehme  befiel,  fast  durchweg  nur  in  feuchten  Jahren, 
in  Begleitung  von  Hungersnoth  und  anderen  Krank- 
heiten  vorkam,  immer  nur  auf  kleinere  Länderstrecken 
beschränkt  blieb,  gewöhnlich  im  August  oder  Septem- 
ber  ausbrach,  und  nicht  über  ein  Jahr  andauerte,  — 
durchweg  Eigenschaften,  in  denen  dies  Uebel  mit  dem 
Mutterkornbrand  übereinstimmt. 

Die  Verheerungen  durch  das  heilige  Feuer  wa-  J 
ren  wie  bei  allen  Volkskrankheiten  sehr  ungleich. 
Einige  Seuchen  waren  mild,  so  dafs  die  Zahl  der  Ge- 
nesenen die  der  Verstorbenen  überwog,  andere  wie- 
der sehr  mörderisch,  so  dafs  z.  B.  im  Jahr  1099  in 
der  Dauphine  kein  Erkr  ankter  gerettet  wurde,  im  Jahr 
994  im  südlichen  Frankreich  mehr  als  40,000,  und  im 
Jahr  1148  allein  in  Paris  14,000  Menschen  starben. 
Aerztliche  Mittel  kannte  man  nicht,  und  nur  von  den 
Heiligen  erwartete  man  Hülfe,  vornehmlich  dein  hei- 
ligen Antonius,  nach  dein  die  Krankheit  benannt 
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fden  ist  *),  dem  heiligen  Martialis  2  ),  der  Mut- 
er Gottes  und  der  heiligen  Genofeva  3). 

Es  ist  in  der  neuem  Zeit  kein  Bezirk  vom  Mut- 
erkornbrande  heimgesucht  worden,  in  dem  nicht  im 
ittelalter  das  heilige  Feuer  gewüthet  hätte.  Flan- 
ern,  die  Dauphine,  die  Gegend  von  Orleans,  Blois 
nd  Arras  haben  von  beiden  Krankheiten  am  meisten 
elitten,  Spanien  ist  vom  Mutterkornbrand,  aber  nicht 
on  der  Feuerpest,  Italien,  der  gröfste  Theil  von 
Deutschland,  und  der  Norden  von  Europa  sind  von 
beiden  frei  geblieben,  und  das  Gebiet  der  Kriebel- 
krankheit  ist  von  dem  des  alten  und  neuen  Mutter- 
kornbrandes durchaus  geschieden. 

Dies  sind  die  Krankheiten  der  Völker  um  das 
Jahr  1770,  dies  ist  ihr  lebendiger  Zusammenhang  mit 
den  Leiden  älterer  Zeit.  Sehen  wir  jetzt,  ob  die 
Aerzte  die  Offenbarungen  der  Natur  verstanden  haben, 
und  ob  ihre  Lehren  davon  Zeugnifs  geben. 


1)  Gas  ton  stiftete  1089  in  der  Dauphine  den  Orden  des 
heiligen  Antonius,  dessen  Zweck  die  Pflege  der  vom  heiligen 
Feuer  Befallenen  war.  Der  Hauptsitz  des  Ordens  war  Vienne, 
wo  die  Reliquien  des  Heiligen  aufbewahrt  wurden. 

2)  Die  Verehrung  dieses  Heiligen  als  eines  Schutzpatrons 
im  Mal  des  ardens  schreibt  sich  von  der  Feuerpest  im  Jahr  994 
her.  Seine  Gebeine  wurden  in  feierlichen  Processionen  im  Lande 
umhergetragen. 

3)  Beide  wurden  am  meisten  in  Paris  verehrt.  1141  wurde 
dort  eine  Kirche  zur  St.  Genevieve  des  ardens  erbaut,  von  der 
gegenwärtig  keine  Spur  mehr  vorhanden  ist.  S.  Fuchs  a.  a.  O. 
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G  r  ü  ii  d  u  n  g. 

Van  Swieten. 


1.   Vau  Swieten's  lieben  wild  Wirken. 

)ie  darg-estellten  Volkskrankheiten  können  als  der 
eutlichste  Ausdruck  des  vorhandenen  Krankhaften 
etrachtet  werden.  Das  Faulfieber  war  die  herr- 
:hende  Typhus  form  geworden,  der  ältere  Petcchial- 
rphus  hatte  sich  in  engere  Gränzen  zurückgezogen, 
Dn  stärkeren  Einflüssen  nur  hier  und  da  noch  her- 
org-erufen,  und  schon  lange  vor  der  Zeit,  die  wir 
enauer  durchforscht  haben,  war  das  gastrische  Ele- 
ent  zu  dem  typhösen  hinzugetreten,  das  sich  mit 
iniger  Verschiedenheit  örtlicher  Leiden  im  ganzen 
;htzehnten  Jahrhundert  geltend  machte.  Am  meisten 
jigte  sich  inHuxham's  schleichendem  Nervenficber, 
as  auch  in  Deutschland  seine  Beobachter  fand,  ein 
eferes  Erkranken  des  Unterleibes,  doch  that  sich  ein 
astrisches  Leiden  auch  in  anderen  fieberhaften  und 
mgwierigen  Krankheiten  vielfältig-  und  entschieden 
ervor.   Zunächst  aber  war  diese  Verbindung-  seit  der 
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Mitte  des  achtzehnten  Jalirhunderts  nicht  mehr  unge-  „ 
wohnlich,  gastrische  Volkskrankheiten  zeigten  sich  ini» 
den  Kriegen  wie  im  Frieden  häufiger,  und  man  kann  | 
es  den  Aerzten  nachrühmen,  dafs  sie  sich  bei  allemi 
Wechsel  von  Erscheinungen  besonnen  und  urasichtigJa! 
auf  dem  rechten  Standpunkte  behauptet,  dafs  sie  im  i 
ihren  Heilarten  den  Winken  der  Natur  zur  rechtenit 
Zeit  entsprochen  haben.  Die  verschiedenartigsten  Schaffe 
Len  kamen  in  der  Anerkennung  der  Naturheil-  Li 
kraft  überein,  dem  rechten  Gebrauche  der  Hebel  dewjfi 
ärztlichen  Kunst,  durch  welche  diese  geleitet  wird,  deilri 
Blutentziehungen,  der  Brechmittel  und  der  Abführun-Uia 
gen,  traten  verfehlte  Theoreme  nur  von  wenigen  SeiUk 
ten  entgegen,  selten  war  die  unverabredete  Einigkeiüin 
der  gebildeten  Aerzte  der  Natur  angemessener,  imcUht 
der  Einflufs  der  Wissenschaft  auf  das  Leben  entschiede 
dener. 

Ausgezeichnete  Schulen  theilten  sich  in  die  Ehre«t 
dieses  Ergebnisses,  vor  allen  die  von  Boerhaave  \\\ 
in  Holland,  und  von  Stahl  und  Friedrich  Hoff^L 
mann  in  Deutschland  gegründeten,  die,  so  verschiebt 
denen  Richtungen  sie  auch  folgten,  darin  doch  über-  |l0 
einkamen,  dafs  sie  von  ihren  Anhängern  tiefe,  viel- 
seitige Forschung,  strenge  Bildung  und  Gelehrsamkeit  , 
forderten.     Ein  ernster  Sinn  belebte  die  euolischeii 

O 

Aerzte,  von  denen  sich  viele  höchst  würdige  und  ved* 
dienstvolle  den  grofsen  Meistern  des  siebzehnten  Jahr- 
hunderts anschlössen,  so  dafs  namentlich  das  Walten 
von  Sydenhain's  Geist  unter  ihnen  unverkennbar 
ist:  nicht  minder  auch  die  französischen,  denen  in  Pfl^ 
ris  und  Montpellier  ausgezeichnete  Männer  vorleuch- 
teten,  und  selbst  in  Italien,  wo  der  Glanz  des  sech- 
zehnten Jahrhunderts,  der  einst  die  gebildete  Jugend 
alter  Völker  anzog,  schon  längst  \erdunkcM  war,  hatte 
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lie  mathematische  Schule  einen  wissenschaftlichen  Geist 
|uf  die  Aerzte  vererbt,  der  sich  in  allen  Theilen  der 
leilkunde  seiner  würdig-  offenbarte. 

Die  ärztlichen  Schulen  standen  im  achtzehnten 
Jahrhundert  nicht  schroff  gegen  einander.    Der  Geist 
ler  Bildung,  der  sie  alle  verband,  liefs  bei  allem 
Kampfe  der  Meinungen,  der  mit  vielem  Eifer  geführt 
rde,  die  Einseitigkeit  nicht  aufkommen,  und  so 
.rde  denn,  was  die  eine  Gediegenes  und  Werthvol- 
fes geleistet  hatte,  von  den  anderen  bereitwillig  an- 
|rkannt,  doch  blieben  die  Grundbegriffe,  wenn  auch 
lach  Zeit  und  Ort  sich  verschiedenartig  entwickelnd, 
icht  ohne  Einüufs  auf  die  Richtungen,  welche  man 
Einschlug,  und  offenbarten  sich  überall,  auch  ohne  im- 
1er  ausgesprochen  zu  sein,  in  den  Leistungen  der 
merzte. 

Folgenreich  vor  allen  anderen  Ereignissen  war 
lie  Verpflanzung  von  Boerhaave's  Schule  nach 
,rien,  bald  nach  dem  Tode  ihres  Urhebers  1 ).  Sie 
reschah  durch  Gerhard  vanSwieten,  seinen  eifrig- 
sten und  fleifsigsten  Schüler,  der,  ein  Gelehrter  von 
lohem  Verdienst,  durch  die  Leitung  der  wichtigsten 
Angelegenheiten,  und  das  unbedingte  Vertrauen  einer 
grofsen  Kaiserin,  eine  neue  Entwickelung  der  Heil- 
kunde in  den  österreichischen  Staaten  herbeiführte. 

Gerhard  van  Swieten  wurde  am  7.  Mai  1700 
(in  Leiden  geboren.   Entsprossen  aus  einem  alten  und 
jerühmten  Hause,  erhielt  er  eine  sorgfältige  Erziehung-, 
loch  verlor  er  seine  Aeltern  schon  frühzeitig,  und 
höieb  unter  Vormünder»,  die  sich  seiner  wenig  annah- 
uneii,  nur  seinen  guten  Gesinnungen,  seiner  Lernbe- 
gierde und  seinem  jugendlichen  Eifer  überlassen.  Im 


Jugend. 


1)  1738. 
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sechzehnten  Jahre  schickte  man  ihn  nach  Löwen,  J 
sich  durch  das  Studium  der  Philosophie  zum  Staats- 
dienst  vorzubereiten.    Hier  schon  offenbarte  er  all 
Eigenschaften  eines  künftigen  Gelehrten.   Der  ZwaJ 
eines   trockenen   und  streng;  geregelten  Unterrichts 
drückte  seinen  Geist  nicht  nieder,  er  that  sich  gläm 
zend  vor  vielen  hervor,  und  schon  nach  zwei  Jahren 
eröffnete  man  ihm  die  Aussicht  auf  eine  ruhmvoll* 
Laufbahn.    Doch  trieb  ihn  seine  Neigung  zum  NatJ 
Studium,  nichts,  vermochte  ihn  von  dem  Ziele  abzu- 
wenden, nach  dem  er  mit  ganzer  Seele  strebte:  en 
kehrte  nach  Leiden  zurück,   um  sich  den  Schülern: 
Boerhaave's  anzuschliefsen,  der  alle,  die  ihm  nah- 
ten, mit  Verehrung-  erfüllte. 
Studien.  Es  währte  nicht  lange,  so  bemerkte  ihn  diesen 

g-rofse  Lehrer,  und  würdigte  ihn  seines  zunehmendem 
Vertrauens.    Van  Swieten  las  in  dieser  Zeit  miti 
unermüdetem  Eifer,  den  Boerhaave  mehr  zu  zügeln i 
als  anzuregen  hatte,  die  griechischen  Aerzte  in  der- 
Ursprache,  am  meisten  Hippokrates,  Galen  undf 
Alexander,  überzeugt,  in  ihnen  die  Vorbilder  tiefen} 
Naturanschauung  zu  finden,  und  von  Anfang  an  miti 
dem  Vorsatze,  seine  Studien  nach  dem  grofsartigstenl 
Mafsstabe  anzulegen,   dem  Gange  der  Wissenschaft! 
durch  alle  Jahrhunderte  zu  folgen,  und  die  Worte 
seines  Meisters,  von  denen  ihm  keins  verloren  "in»- 
durch  die  Aussprüche  verwandter  Geister  zu  verste- 
hen.  In  diesem  Streben,  dessen  nur  ein  kräftiger  Geist 
durch  die  innigste  Liebe  zur  Wissenschaft  fähig  ist, 
gönnte  er  sich  keine  Ruhe,  keine  Erholuno-,  und  als] 
endlich   sein  Körper  ermattete,   und  die  Einsamkeit 
seinen  Geist  umdüsterte,  vermochten  kaum  die  liebe- 
vollen  Ermahnungen  Boerhaave's   ihn  von  einer 
Lebensweise   zurückzuhalten,   die  ihn  unausweichlich 
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die  finsteren  Netze  der  Schwermuth  verstrickt  ha- 
en  würde.   So  vergingen  sieben  Jahre  in  angestreng- 
!  Forschung,  heitere  geistige  Genüsse,  Leibesübun- 
en  und  Musik  gaben  ihm  seine  Regsamkeit  wieder, 
nd  im  Jahr  1725  wurde  ihm  die  Doctorwürde  zu 
heil  1 ).   Doch  trennte  er  sich  nicht  von  seinem  über 
lies  vereinten  und  sich  ihm  väterlich  hingebenden 
ehrer,  der  in  ihm  seinen  Nachfolger  heranreifen  sah. 
i  folgte  ihm  in  seinen  Hörsaal,  in  den  Pflanzengar- 
n  und  an  das  Krankenbett,  stand  ihm  bei  seinen  häus- 
chen  Krankenberathungen  wie  bei  seinen  chemischen 
rbeiten  zur  Seite,  und  nur  erst  der  Tod  trennte  die 
nige  Verbindung  dieser  edelen  und  hochstrebenden 
änner,  so  dafs  van  Swieten  volle  "zwanzig-  Jahre 
er  Schüler  Boerha ave 's  blieb  2 ),  und  dessen  Aus- 
prüche  noch  als  vielumfassender  Gelehrter  mit  dersel- 
en  Spannung  des  Geistes  vernahm,  wie  bei  seinem 
rsten  Eintritt  in  den  akademischen  Hörsaal. 

Van  Swieten  liebte  die  Zurückgezogenheit,  wie 
ein  väterlicher  Freund,  und  entsagte  ihr  niemals  in 
einer  glücklichen  Ehe,  die  er  vier  Jahre  nach  voU- 
ndeten  Studien  schlofs  3 ).    Der  zunehmende  Erfolg 


1)  Seine  lnauguralschrift  führt  den  Titel:  De  Arteriae  fa- 
rica  et  efficacia  in  corpore  humano.  Lugduni  Bat.  1725.  4. 
le  findet  sich  nur  in  wenigen  Bibliotheken. 

2)  „Rara  certe  felicitate  mihi  contigit,  forte  unico,  viginti 
ere   annorum   spatio   magni   Boerhaavii  institutionibus  frui." 
raef.  ad  Commentar. 

3)  Er  vermählte  sich  J729  mit  Marie  Lambertine  The- 
ese  Ter  Beek  van  Coesfeld,  und  hatte  mit  ihr  drei  Söhne 
on  denen  keiner  Arzt  wurde,  und  zwei  Töchter.  Der  älteste 
ohn  war  1772  österreichischer  Gesandter  in  Berlin,  der  zweite 
uditeur  an  der  Oberrechenkammer  in  Brüssel,  der  dritte  starb 
n  den  Pocken,  als  Zögling  im  Theresianum  in  Wien  (Comm. 
.  V.  1403.).  Beide  Töchter  waren  verheiralhet,  die  eine  an 
inen  Obristlieutenant,  die  andere  an  einen  Baron  Borniert  in 
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seines  Strebens  genügte  seinem  bescheidenen  Sinn  auch 
ohne  die  Zerstreuungen  und  Genüsse  der  Welt,  bei 
einer  nicht  allzu  ausgedehnten  Wirksamkeit  in  sein« 
Vaterstadt.    Indessen  verbreitete  sich  der  Ruf  seiner 
Talente  und  seiner  Gelehrsamkeit  von  Jahr  zu  Jahr 
mehr,   und   aufserordentlicher  Beifall  wurde  ihm  zu 
Theil,  nachdem  er  als  Lehrer  aufgetreten  war.  Welche 
Vorlesungen,  und  wie  lange  er  sie  gehalten,  ist  nicht 
angegeben,  gewifs  ist  nur,  dafs  er  nicht  mit  einer  aka- 
demischen Befugnifs,  sondern  nur  nach  dem  Wunsche, 
und  vielleicht  anfänglich  unter  dem  Schutze  Boer- 
haave's  lehrte  1 ).    Von  den  Fremden,  die  aus  allen 
Landen  zahlreich  herbeiströmten,  verehrten  ihn  am  mei- 
sten die  Engländer,  und  bald  erhielt  er  einen  ehren- 
vollen Ruf  nach  London  mit  dem  Anerbieten  eines 
bedeutenden  Jahrgehalts  2 ).    Doch  zog  er  es  vor, 
ohne  Amt  in  Leiden  zu  bleiben,  unbekümmert  um  den 
Neid  seiner  Widersacher,  die  so  weit  gingen,  in  Be4-r 
treff  seiner  eine  Ausnahme  von  dem  Landesgesetz  zu 
verhindern,  das  katholische  Lehrer  von   der  Hoch- 
schule ausschlofs,  gleichwie  den  Protestanten  Lehräm- 
ter an  katholischen  Universitäten  versagt  waren.  Al- 
ler Aussicht  auf  Beförderung  verlustig,  und  selbst  ohne 
Erlaubnifs,  seinem  innern  Berufe  als  Lehrer  zu  fol- 


Ypern.  Eloge  de  M.  le  Baron  van  Swieten,  Hist.  del'AcJ 
de'inie  de  Paris,  1772.  p.  116. 

1)  Dies  geht  besonders  aus  Siegcnbeek's  Geschicke  defj 
Universität  Leiden  hervor,  der  ihn  weder  unter  den  Professo- 
ren (Hoogleeraren)  noch  unter  den  Leeforen  aufführt.  Danach 
sind  die  Angaben  von  Würz  (S.  25.),  der  von  einem  ihm  veij 
lieh  enen  Lehramte,  und  von  Eloy,  der  von  einer  Professur 
spricht,  die  er  bekleidet  habe,  zu  berichligen. 

2)  1000  Pfund.  Eloge  de  van  Sw.ie.teii,  a.  a.  O.  Vergl 
Würz,  Eloy  und  Baldinger,  in  den  Biographicen .  hier  wH 
bei  den  übrigen  Angaben. 
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L    ertrug  van  S wicten  sein  Geschick  mit  Erge- 
Lg,  verzieh  seinen  Feinden,   die  ihn  nicht  seines 
Limes  hatten  berauben  können,  und  wandte  sich 
an  um  so  eifriger  den  Studien  zu.    Der  erste  Band 
Liner  Comuientarien  erschien  1742,  uud  der  zweite 
ar  fast  beendigt,  als  die  Kaiserin  Maria  T her e- 
ia  auf  ihn  aufmerksam  wurde,  ihm  die  Behandlung 
er  Schwester,   der  Erzherzogiii  Maria  Anna  in 
rüssel  anvertrauete,  und  ihn  als  ersten  Leibarzt  nach 
ien  berief. 

Angekommen  in  dieser  Hauptstadt  am  7.  Juni 
745,  erkannte  er  bald  die  Absichten  seiner  hohen 
ebieterin,   und  widmete  sich  in  ihrem  Sinne  dem 
•enste  seines  neuen  Vaterlandes.    Die  Wissenschaf- 
en waren  unter  ungünstigen  Einflüssen  seit  zwei  Jahr- 
uuderten  verkümmert,  und  Oesterreich  hinter  dem 
ördlichen  Deutschland  weit  zurückgeblieben.  Krato 
on  Kraftheim  hatte  keinen  Nachfolger  erhalten, 
aiser  Rudolph's  Bestrebungen  waren  ohne  erheb- 
xhe  Folgen  geblieben,  und  dunkele  Männer  nahmen 
je  ersten  Ehrenstellen  der  Hauptstadt  ein,  während 
n  Deutschland,  Holland,  England  und  Frankreich  der 
Geist  der  Forschung  sich  lebendig  regte,  und  der  zu- 
rückhaltenden Macht  der  Jesuiten  im  Süden  das  Gleich- 
gewicht hielt.   Auch  noch  im  achtzehnten  Jahrhundert, 
als  selbst  arme  und  kleine  norddeutsche  Hochschulen 
sich  ehrenvoll  hervorthaten,  und  die  Heilkunde  durch 
grofse  Gelehrte  einen  neuen  Aufschwung  nahm,  war 
Wien  ungeachtet  seiner  alten  Stiftungen,  seines  Pveich- 
thums  und  seiner  unvergleichlichen  Lage,  ohne  Be- 
deutung für  die  Naturwissenschaften  —  die  Begünsti- 
gung der  Akademie  der  Naturforscher,  durch  welche 
sich  die  Kaiser  Leopold  und  Karl  ein  ehrenwer- 
%.es  Denkmal  gestiftet  hatten,  wirkte  mehr  in  der  Ferne, 
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Garelli,  als  in  Oesterreich  selbst.  Garelli,  der  Leibarzt  und 
Vertraute  Karl's  VI.,  den  man  als  den  unmittelba- 
ren Vorgänger  van  Swieten's  betrachten  kau,.,  hat 
die  Nachwelt  nicht  in  Stand  gesetzt,  sein  Verdienst 
zu  beurtheilen,  und  seinen  Einflufs  nicht  benutzt,  uui 
die  hergebrachte  Schlaffheit  und  Beschränkung  ab  J 
stellen,  in  der  man  sich  wohl  befand  1 ). 

Van  S wie ten  begann  die  Verbesserung  dieses, 
versunkenen  Zustandes   mit  giofser  Mäfsigung  und 
Weisheit.    Sein  eigenes  Beispiel  sollte  wirken,  und 
so  trat  er  denn  sogleich  als  Professor  ein,  um  durcM 
Vorlesungen.  seine  Vorträge  den  Unterschied  einer  trockenen  und 
marklosen  Lehrart  von  einer  eindringenden  und  geist^ 
vollen  anschaulich  zu  machen.     Im  Vorsaäl  der  kait 
serlichen  Bibliothek  lehrte  er  zuerst  Methodologie  der 
ärztlichen  Wissenschaft,  und  hielt  dann  viermal  inj 
zweijährigen   Zeiträumen   Vorlesungen   Über  BoerJ 
haave's  Institutionen,  die  von  einer  grofsen  Anzahl 
Gelehrter  mit  gespannter  Aufmerksamkeit  gehört  wurJ 
den.     So  lernte  er  in  seinen  akademischen  Verrich-J 
tungen,  denen  er  mit  grofser  Gewissenhaftigkeit  neun 
Jahre  lang  oblag,  den  ganzen  Umfang  der  MifsbräucheJ 
gegen  welche  er  anzukämpfen  hatte,  aber  auch  Mämj 
ner  kennen,  auf  deren  Beistand  er  rechnen  durfte. 

Seine  Amtsverrichtungen  mehrten  sich  mit  seinen 
Leistungen,  und  es  währte  nicht  lange,  so  wurde  ihm 
der  ausgedehnteste  Wirkungskreis  zu  Theil,  dessen 
sich  jemals  ein  Gelehrter  in  der  Förderung  der  ihm 
anvertrauten  Wissenschaften  erfreut  hat.    Allein  selbst 

1)  Nico!  aus  Pius  v.  Garelli,  aus  Bologna,  machte  sich 
dem  kaiserlichen  Hofe  zu  Ende  des  siebzehnten  Jahrhunderts 
bekannt,  wurde  Leibarzt  Karl's  VI.  hatte  An'theU  an  der  Grün- 
dung des  spanischen  Hospitals,  der  damals  besten  Anstalt  dieser 
Art  in  Wien,  und  starb  d.  21.  Juli  1740. 
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[uUebermafs  seiner  Anstrengungen  vcrgafs  van  Swie- 
3n  niemals  den  Gelehrten,  überzeugt,  dafs  ein  Be- 
Ipiter  seines  Ranges  selbst  ein  Bewahrer  der  Schätze 
es  Wissens  sein,  und  mit  seinem  eigenen  Beispiel 
iausenden  vorleuchten  soll.  Noch  in  seinen  späteren 
Liren  erlernte  er  die  arabische  und  die  ungarische 
Lache,  und  während  er  sich  allein  der  Heilkunde 
Er  widmen  schien,  entsagte  er  nicht  den  strengen  Stil- 
len der  Mathematik,  und  die  Naturwissenschaften  blie- 
[en  nicht  nur  ein  Gegenstand  seiner  Fürsorge,  son- 
i  ein  er  folgte  auch  ihren  Fortschritten  in  der  Stille 
■einer  Zurückgezogenheit,  und  unterrichtete  sich  mit 
wissenhaftem  Fleifse  von  dem  Aufschwünge  den  sie 
nseits  der  Gränzen  des  Kaiserreiches  nahmen. 

So  konnte  es  denn  nicht  fehlen,  dafs  seinen  An- 
idnungen  überall  der  reichste  Seegen  folgte,  und  den 
österreichischen  Staaten  schon  während  seines  Lebens 
lie  Früchte  seiner  Aussaat  in  reicher  Fülle  zu  Theil 
k-urden.    Niemals  wurde  das  Vertrauen  der  Kaiserin 
n  ihren  Leibarzt  wankend,  das  aus  der  innersten  Ge- 
sinnung dieser  grofsen  Frau  hervorging,  und  alle  aufse- 
ien Ehrenbezeugungen,  welche  ihm  oftmals  erwiesen 
»vurden,  waren  weniger  der  Lohn  für  sichtbare  Er- 
folge   als  der  Ausdruck  einer  kaiserlichen  Huld  von 
lieferer  Bedeutung  1 ).    Maria  Theresia  sah  durch 
an  Swieten   ihre  Lieblingspläne  zur  Ausführung 
vominen,  deren  Verwirklichung  ohne  einen  Mann  von 
einen  Eigenschaften  nicht  entlernt  zu  hoffen  gewe- 
sen wäre,  sie  sah  durch  ihn  die  österreichischen  Staa- 
ten in  den  wesentlichsten  Regungen  des  geistigen  Le- 


'C 


e 


J  )  Er  wurde  bald  nach  seiner  Ankunft  in  Wien  in  den 
österreichischen  Freiherrnstand  aufgenommen,  und  erhielt  spa- 
ter das  Commandeurkreuz  des  St.  Stcnhansordcns,  anderer  Be- 
lohnungen nicht  ZU  gedenken. 
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bens  mächtig-  gefordert,  und  wie  ihr  denn  die  Gröf86 
der  Aufgabe,  die  sie  ihrem  Rathgeber  gestellt,  eioj 
leuchtete,  so  konnte  sie  wohl  seinem  Scharfsinn  j„ 
der  Auffindung-  der  Mittel,  seiner  unwandelbaren  Hin. 
gebung-  in  der  Erfüllung-  seiner  Pflichten,  den  Aeufe^ 
rungen  seiner  unbeugsamen  Geisteskraft  und  seine* 
unerschütterlichen  Redlichkeit  ihre  Bewunderung  nichf 
WWsT  versaöen'   Sie  zo&  iÖö  in  allen  wissenschaftlichen  a2 
Gelegenheiten  zu  Rathe,  und  bekleidete  ihn,  abgesffl 
hen  von  seinen  Verrichtungen  als  Leibarzt,  mit  deij 
Aemtern  eines  beständigen  Vorsitzers  der  ine* 
dicinischen  Facultät  in  Wien,  wie  aller  übrigen  in  dM 
kaiserlichen  Eiblanden,  und  eines  Ober bibliothe,! 
kars,  sie  vertraute  ihm  die  Oberleitung  alles  Aerztliii 
chen  im  Lande  und  der  Büchercensur,  und  übergab! 
endlich  die  mathematischen  und  die  Naturwissenschaft 
ten  in  der'  philosophischen  Facultät  seiner  uneino-ei 
schränkten  Fürsorge.    Diesen  Verrichtungen,  welche* 
den  äufseren  Mafsstab  seiner  Thätigkeit  geben,  blieb: 
van  S  wie  ten  bis  in  sein  spätes  Alter  mit  fast  jugend- 
licher Kraft  gewachsen,  ohne  sich  jemals  den  Amts-- 
geschäften  ganz  aufzuopfern.    Im  Jahr  1769  begann* 
indessen  seine  Gesundheit  zu  wanken,  und  nur  we- 
nige Jahre  war  es  ihm  noch  vergönnt,  sich  der  Früchte; 
seiner  Anstrengungen  zu  erfreuen.    Schon  im  Mär« 
1772  stellten  sich  die  Merkmale  brandiger  Zerstörung 
des  Unterschenkels  ein,  und  in  Folge  dieses  Leidenß^ 
Tod.  1772.  starb  er  am  18.  Juni  desselben  Jahres  in  Schönbrunn, . 

beweint  von  seiner  Kaiserin,  wie  von  Tausenden,  de- 
nen er  wohlgethan,  mit  dem  Muthc  und  der  Ergebung 
eines  Christen  1  ). 


1)  Van  Swieten  war  äufserst  wohlthätig.  Sein  Lobred- 
ner in  der  Pariser  Akademie  versichert,  er  habe  in  den  letzten 
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Der  Kampf  des  Geistes  gegen  die  Mittehnäfsij 
t    in  der  sich  die  Mehrzahl  der  Menschen  unter 
en  Verhältnissen  behaglich  fühlt,  ist  einer  von  den 
Eversten,  zu  denen  ausgezeichnete  Sterbliche  zu  Zei- 
n  berufen  sind.    Die  Siege,  welche  van  Swxeten 
er  diese  Erbfeindin  der  Wissenschaften  davontrug, 
acben  daher  allein  schon  seinen  Namen  unvergäng- 
h.    Er  begann  seine  Verbesserungen  nicht  bei  der 
"seien  Form,  die  sich  von  selbst  gestaltet,  wo  Le 
n  ist,  sondern  er  hauchte  dem  trägen  Kolofs  seine 
eele  ein,  und  hierdurch  geschahen  die  Wunder,  die 
an  anstaunte.    Es  kommt  daher  weniger  darauf  an, 
as  er  in  allen  Verzweigungen  des  ärztlichen  Dien- 
es  geleistet,  einzeln  aufzuzählen,  als  seine  Eigen- 
haften anschaulich  zu  machen,  die  als  die  Triebfe- 
ern  des  Ganzen  bemerklich  wurden. 

VanSwieten  war  ein  Gelehrter  im  vollen  Sinne  Moralische^ 
es  Wortes ,  der  Wissenschaft  ihrer  selbst  willen  bis  El&ensc  a  ten- 
n  sein  Ende  treu  ergeben;  die  Forschung  war  ihm 
enufs,  geistige  Anstrengung  Gewohnheit,  Tiefe  und 
mfang  des  Wissens  Bedürfnifs  1 ).  Frei  von  al- 
er  Selbstsucht,  wie  er  war,  schätzte  er  also  die  Ge- 
ehrten, und  suchte  sie  auf.  Flaches  Treiben  war  ihm 
'agegen  zuwider,  und  niemand  konnte  seine  Zunei- 


ehn  Jahren  über  30,000  Livres  zur  Armenkasse  gegeben.  Arme 
ranke  unterstützte  er  reichlich,  und  sorgte  väterlich  für  arme 
ludicrende. 

1)  Bis  an  sein  Ende  hielt  er,  wie  Boerhaave,  gewissen- 
aft  auf  Eintheilung  seiner  Zeit.    Fünf  Uhr  stand  er  auf,  fuhr 
ald  nach  sechs  Uhr  nach  Hofe,  kehrte  acht  oder  neun  Uhr 
urück,  arbeitete  bis  zwei,   afs  dann  zu  Mittag,  nahm  arme 
Kranke  an  und  besorgte  seine  Am(sgcschäfte ,  fuhr  sieben  Uhr 
wieder  nach  Hofe,  arbeitete  bis  neun,  und  ging  nach  zehn  Uhr 
zu  r?et(.  Eloge. 
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gung  gewinnen,  in  dem  sein  Scharfblick  nur  aufsei* 
Schein  und  unlautere  Absicht  gewahrte.     Es  wird 
hieraus  erklärlich,  warum  die  Mehrzahl  der  von  ihm 
beförderten  Aerzte  gediegene  Männer,  und  viele  votj 
ihnen  ausgezeichnete  Gelehrte  waren,  durch  welche 
sein  grofses  Werk  in  nahen  und  fernen  Kreisen  raset* 
gefördert  wurde.    Diese  Achtung  vor  dem  Gelehrte* 
ging  in  die  Grundsätze  der  Verwaltung  Über;  die  Erl 
halter  der  Wissenschaften  sollten  nicht  mehr  den  häus* 
liehen  Sorgen  zur  Beute  werden,  die  ihre  Unters^ 
chungen  so  leicht  mit  einem  grauen  Schleier  bedecken,! 
sie  sollten  nicht  ihre  kostbare  Zeit  auf  geistlosen  Er- 
werb verwenden  —  die  Gehalte  der  angestellten  Lein 
rer  wurden  verbessert,  der  Staat  erkannte,  dafs  Aul 
wand  von  dieser  Seite  sein  geistiges  Leben  anregt  i 
und  erfrischt. 

Es  liegt  in  dem  Wesen  des  menschlichen  Lebens! 
dafs  die  moralischen  Eigenschaften  einflufsreicher  Män- 
ner in  ihren  ganzen  Umkreis  ausstrahlen,  und  ihr  Bei- - 
spiel  mächtiger  wirkt,  als  von  denen,  die  in  engerei 
Gränzen  eingeschlossen  sind.     Van  Swieten  waJ 
wie  Boerhaave,  ein  unbedingter  Verehrer  der  WahJ 
heit.    Die  Lüge,  die  sich  unter  den  -VorspiegelungenJ 
der  Selbstsucht  in  tausend  Gestalten  einschleicht,  und 
bald  als  ärztliche  Politik  die  Wurzel  der  Redlichkeit 
vergiftet,  bald  in  der  Forschung  selbst  eine  solch M 
Geltung  gewinnt,  dafs  ganze  Schulen  durch  sie  eine] 
falsche  Richtung  erhalten  —  die  Lüge  war  ihm  inj 
Grund  seiner  Seele  verbalst,  und  nun  betrachte  maul 
die  hervorragenden  Leistungen  der  Wiener  Schule« 
ob  sie  nicht  fast  durchweg  frei  von  Schein  und  Täu-J 
schung  sind,  ob  in  ihnen  nicht  das  Gepräge  der  Wahri 
heit  und  üeberzeugung  unverkennbar  ist! 

Die  Wahrhaftigkeit  war  in  van  Swieten  mil 
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rengcm  Pflichtgefühl,  selbst  wohl  Unbeugsamkeit, 
iniachheit  der  Sitten  und  Mäfsigkeit  verbunden,  und 
forderte  diese  Eigenschaften  von  anderen  Aerzten. 
er  Eiüflufs,  den  er  hierdurch  auf  den  Staatsdienst 
id  die  ärztlichen  Studien  ausübte,  kann  nicht  hoch 
mug  angeschlagen  werden.  Die  Mufse  eines  Arztes, 
L  ein  Gelehrter  sein  soll,  gehört  den  Wissenschaf- 
n,  nicht  dem  Spiel,  dem  Gepränge  und  sardanapa- 
schem  Luxus,  der  die  Liebe  zu  geistiger  Beschäfti- 
Ug  vernichtet,  und  in  nichtigen  Zerstreuungen  der 
Gesellschaft  flaches  Treiben  nur  allzuleicht  begünstigt. 

So  lange  van  Swieten's  Einflufs  währte,  waren 
pr  Mittelmäfsigkeit   die  Wege  versperrt,  und  dem 
Verdienste  die  Laufbahn  der  Auszeichnung  eröffnet, 
las  Verdienst  war  sicher,  in  ihm  einen  Fürsprecher, 
tid  so  weit  sein  Arm  reichte,  einen  theilnehmenden 
.'eförderer  zu  finden,  es  erregte  nie  seinen  Neid,  sein 
iifstrauen  oder  kleinlichen  Verdacht,   denn  es  war 
iiner  eigenen  Natur  nah  verwandt;  er  suchte  es  nicht 
hter  dem  grofsen  Haufen  schlauer  Bewerber,  den  er 
on  sich  fern  zu  halten  wufste,  es  konnte  erwarten, 
on  ühm  bemerkt  zu  werden,  denn  er  ehrte  die  ße- 
±eidenheit.    Selten  verstand  es  ein  Staatsmann  bes- 
er,  sich  durch  talentvolle  Männer  zu  vervielfältigen, 
lid  deshalb  ist  niemals  die  Heilkunde  aus  dem  Tau- 
iel  der  Trägheit  so  schnell  zu  regem  Leben  erwacht, 
ls  unter  ihm  in  Oesterreich.    Hunderte  von  gebildc- 
In  und  ihrer  Wissenschaft  mit  Eifer  ergebenen  Aerz- 
ien  einsren  aus  seiner  Schule  hervor,  und  verbreite- 
ffin  sich  in  alle  Lande  des  Kaiserstaats,  und  selbst 
Siele  von  denen,  die  sein  Wirken  nicht  in  der  Nähe 
resehen,  und  von  seinen  Lehrern  nicht  unterrichtet 
vorfiel)  waren,  schätzten  es  sich  zur  Ehre,  zum  Ge- 
lieihen  der  Heilkunde  als  Schriftsteller  mitzuwirken. 
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Die  wespnfliYli 

Lehranstalten. 


Klinische  Die  wesentlichste  Einrichtung-,  welche  nicht  nm 


für  Wien  und  alle  österreichischen  Schulen,  sonder, 
auch  allgemein  in  Europa  für  die  Entwicklung  de» 
Heilkunde  folgenreich  wurde,  war  die  Grün  du  na. 
der  klinischen  Lehranstalten,  zunächst  nacl 
dem  Muster  der  B o erha aveschen  in  Leiden.  Dii 
Naturwissenschaften  sollen  nicht  blofs  sttil 
diert,  sie  sollen  getrieben  werden.  Der  todte' 
Buchstabe,  ja  selbst  das  lebendige  Wort  des  Lehrefiii 
genügt  nicht,  die  Erscheinungen,  durch  welche  sich- 1 
die  Natur  offenbart,  müssen  gesehen,  beobachtet,  untol 
tersucht  werden,  am  meisten  die  wandelbaren  und  iuJ 
mer  sich  neu  gestaltenden  der  Krankheiten.  Diei'l 
leuchtete  vor  van  Swieten  den  Lehrern  der  Heil-Ji 
künde  so  wenig  ein,  dafs  mit  geringen  Ausnahmemi 
überall  der  ärztliche  Unterricht  sich  nicht  über  dem  j 
Vortrag  der  Therapie  hinaus  erstreckte,  die  jungen i| 
Aerzte  mithin  die  Krankheiten  nur  aus  ihren  Hcftehi) 
kannten  1),  wenn  sie  nicht,  was  oft  geschah,  nach/i 
Frankreich  und  Italien  reisen  konnten,  und  das  alte  i 
Sprüchwort  aller  Orten  wahr  würde:  Ein  neuer  Arzell 
ein  neuer  Kirchhof  2  ).   Die  Hospitäler  waren  im  acht-t  | 
zehnten  Jahrhundert  fast  durchgängig  noch  so  schlecht!  i 
eingerichtet,  dafs  in  ihnen  die  bösartigsten  Krankhew-J 
ten  fortwucherten,  und  der  Name  des  "Hospitalfiebers^j 
vor  dem  Eintritt  warnte;  einen  geregelten  klinischen* 
Unterricht  gab  es  in  ganz  Deutschland  nicht,  und  Wm 
tilgen  wurde  die  Gunst  zu  Thcil,  irgend  einem  Lefll 
rer  an  die  Krankenbetten  zu  folg-en.    Nur  in  Padua 
waren  zuerst  im  Jahr  1578  auf  Betrieb  der  dortigen«  1 


1)  Medici  ex  commentariis. 

2)  Novus  medicus,  novum  coemelcrium.  De  nouveau  mc- 
ilicin  eimitiere  bossu.    Baicr,  p.  7. 
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Lachen  klinische  Vorträge  im  Stadthospital  unter 
ottoni  und  Oddo  zu  Stande  gekommen,  und  die- 
Beispiel  späterhin  Pavia  und  Genua  gefolgt,  im 
r;bzehnten  Jahrhundert  aber  hatte  man  diese  Veran- 
[altungen  nur  zu  Gunsten  der  Harnschau  und  der 
küslehrc  benutzt,  und  sie  wiederum  ganz  verkümmern 
tissen,  denn  sie  waren  dem  Geiste  des  Zeitalters  in 
(einer  Rücksicht  angemessen,  und  überdies  verbürgte 
r  e  Verfassung  der  Hochschulen  Einrichtungen  dieser 

Irt  keine  Dauer  1 ). 

Achtundfunfzig  Jahre  später  ertheilte  van  der  Collegium 

~  1  ,      practicum  in 

Uraten  2)  an  der  neuerrichteten  Universität  Utrecht  Leiden.  1636. 
Hnen  für  die  damalige  Zeit  sehr  vollkommenen  klini- 
bhen  Unterricht.  Dies  erweckte  sogleich  die  Eifer- 
iiicht  der  Hochschule  von  Leiden,  die  bei  dem  Rufe 
Beses  Lehrers  und  der  Neuheit  der  klinischen  Anstalt 
L  Utrecht  eine  bedeutende  Verminderung  ihrer  Schü- 
fe zu  befürchten  hatte.  Wirklich  kam  nun  auch 
h  Leiden,  und  noch  in  demselben  Jahre,  auf  Be- 
lieb von  Otto  Heurnius  3)  ein  C ollegiuin  pra- 
:ticum  medicum  im  Stadtkrankenhause  zu  Stande, 
iwölf  Betten  wurden  sofort  zum  klinischen  Unterricht 
Bestimmt,  der  zweimal  wöchentlich  gehalten  wurde, 

])  Jac.  Phil.  Tomasinus,  Gymnasium  Patavinum,  libris 
[[.  comprebensum.  Utini,  1654.  4.  p.  420.  Der  Reclor  und 
ie  Beamten  der  Universität  ,  ja  selbst  die  Professoren,  wurden 
Iiis  1560  alljährlich  von  den  Studierenden  aus  ihrer  Mitte  go- 
■fahlt,  und  diese  hatten  überdies  an  der  Entwerfung  des  Lec- 
Honsplans  (Rotulus)  einen  grofsen  Antheil.  —  Albert  Bot- 
Ironi,  ein  sehr  berühmter  und  reicher  Arzt,  erhielt  1555  eine 


ledicinischc  Professur,  nachdem  er  früher  Logik  gelehrt  hatte, 
nd  starb  1596  oder  98.  —  Marcus  Oddo,  geboren  in  Padua 
526,  f  1591,  war  der  Sohn  des  berühmten  Galenisten  Oddo 
ie  Oddis. 

2)  Geb.  1593,  f  1681  als  Burgcmeister  von  Utrecht. 

3)  Geb.  1577,  Professor  seit  1602,  f  1652. 
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Otto  Heurnius  wechselte  hierin  mit  seinem  Freund 
Ewald  Sehr evel ins  ')  von  drei  zu  drei  Monate] 
ab,  und  gesetzmäfsig  waren  überdies  den  klinischeis f 
Lehrern  zwei  Aerzte  und  ein  Wundarzt  aus  der  Stade f 
zugeordnet. 

Jene  beiden  Männer  liefsen  ihre  Schüler  die  Kraftf 
ken  untersuchen',  leiteten  sie  in  der  Erkenntnifs  djf 
Krankheiten,  wie  in  der  Bestimmung  des  Heilverfaif 
rens,  und  nahmen  so  oft  es  anging  pathologische  LeW 
Chenöffnungen  vor,  wie  dies  auch  in  Padua  geschAf 
hen  war.    Allein  diese  Weise,  welche  die  Theilneh- 
mer  am  Unterricht  nicht  selten  bloßstellte,  behagte 
den  Studierenden  nicht,  und  die  Lehrer  sahen  sie), 
oft  genöthigt,  von  ihren  Fragen  abzustehen,  und  die 
Darstellung  der  Krankheiten  allein  zu  übernehmen. 
Nachfolger  von  Heurnius  wurde  Alb  ert  Ky p er  2), 
ein  Preufse  aus  Königsberg  ,  und  diesem  folgte  1658 
der  weltberühmte  Franz  Sylvius  de  le  Boe  3)j)tnl 
der  seine  chemischen  Ansichten  am  Krankenbett  unljer 
ablässig  zu  beweisen  suchte,  im  Uebrigen  aber  die 
von  Heurnius  eingeführte  Lehrart  so  aufrecht  eiUoi 
hielt,  dafs  durch  ihn  wohl  am  meisten  das  BedürfniisJi 
des  'klinischen  Unterrichts  anschaulich  gemacht  wiu-dejkp 
tun]  das  Stadtkrankenhaus  von  Leiden  demselben  fori» 
während  gewidmet  blieb,   bis  endlich  BoerhaaveMD 
der  nach  Bi dl oo 's  Tode  1715  das  Lehramt  der  prakjJL 
tischen  Heilkunde  erhielt,  die  Welt  mit  seinem  RuIiuijiL 
erfüllte  4  ).  L 


1)  Geb.  1575,  f  J647. 

2)  1648  Professor  in  Leiden,  f  1658. 

3)  Geb.  1614,  f  1672. 

4)  Vergl.  Siegenbeck,  T.  [.  p.  150.  T.  II.  p.  [09.  ^fc 
Alb.  Kvper,  Medicinam  rite  discendi  et  exercendi  metbodus. 
Lugduni  Bat.  1643.  16.  —  Neubert,  die  ersten  Spuren  des 
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Borslciü. 


Man  kann  hiernach  die  klinische  Schule  m  Lei- 
ni  als  die  Musteranstalt  betrachten,  nach  der  van 
„i et en  die  sehrige  in  Wien  einrichtete,  und  man 
M,  wie  zweckniäfsig  es  war,  zuvörderst  einen  aus- 
zeichneten Schüler  von  Boerhaave  zur  klinischen 
ehrstelle  in  der  Kaiserstadt  zu  berufen.  De  Haen  de  Haen. 
and  derselben  seit  1754  mit  grofser  Auszeichnung 
id  außerordentlichem  Erfolge  vor,  und  gewann  se- 
it einen  wesentlichen  Antheil  an  der  Ausführung  der 
.ofsen  Pläne  seines  Gönners  und  Freundes.  Aehn- 
>che  Anstalten  wurden  allmählich  an  allen  übrigen 
ochschulen  der  österreichischen  Staaten  errichtet, 
ie  in  Pavia  wurde  in  der  Folge  eine  der  berühm- 
sten,  und  1770  zuerst  dem  verdienten  Borsieri 
on  Kanilfeld  anvertraut,  in  Prag,  wo  der  sieben- 
dirige  Krieg  die  nöthigen  Verbesserungen  noch  lange 
ufliielt,  und  die  Folgen  der  tief  gewurzelten  Jesui- 
jnherrschaft  überall  bemerkbar  blieben,  wurde  1781 
er  jüngere  Plenciz,  und  in  Pesth,  wohin  1784  die 
.emalige  Tyrnauer,  dann  Ofener  Universität  verlegt 
orden  war,  Trnka  von  Krzowitz  als  klinischer 
.ehrer  angestellt.  Die  österreichischen  Anstalten  wa- 
en  es,  die  zu  Ende  des  achtzehnten  Jahrhunderts  die 
nerläfslichkeit  des  klinischen  Unterrichts  in  allen  Staa- 
cn  anschaulich  machten,  und  es  liegt  am  Tage,  dafs 
km  dieser  Seite  die  neuere  Entwickelang  der  Heil- 
lunde  durch  van  Swieten  vorbereitet  worden  ist. 
soviel  man  auch  späterhin  an  dem  rühmlich  begon- 
nenen Werke  geändert  und  vgebessert  hat,  immer  wird 
lan  wieder  auf  die  Grundsätze  dieses  hochverdienten 


Plencij. 


Krimvitz. 


ilin'.sclicn  Unterrichts  auf  Universitäten,  in  den  Beiträgen  zur 
prak Ii. sclicn  Heilkunde  von  Clarus  und  Radius,  Bd.  II.  H.  2.3. 
143. 
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I.  Gründung. 

Mannes  in  der  ErtbeÜüng  und  Anordnung  des  kliitfj* 
sehen  Unterriclits  zurückkommen  müssen.    Er  wufst< 
wohl,  dafs  alle  klinische  Uebung  ohne  umfassend*! 
Kenntnifs,   ohne  tiefere  Gelehrsamkeit  des  Lehrers 
und  ohne  vielseitige  Anregung  des  Natursinns  gebiEL 
deter  Zuhörer,  auf  beiden  Seiten  in  empirisches  TreS] 
ben  ausartet,  das  bei  der  anscheinenden  Fafslichke&L 
der  Gegenstände  und  der  Leichtigkeit  wiederholte] 
Verordnungen  mit  einer  durchgehenden  Verachtung! 
der  strengen  ärztlichen  Bildung  endet,   es  war  ihm  . 
offenbar,  dafs  wenn  irgend  theoretischer  Sectengeist 
der  klinischen  Empirie  sich  bemächtigt,  den  gröfsten 
Verirrungen  des  menschlichen  Geistes  die  Bestätigung 
durch  klinische  Erfahrung  nie  gefehlt  hat  und  nie  feh- 
len wird.  Durch  die  Wahl  seines  de  Haen  vermied 
er  beide  Klippen,  die  Art  der  Beobachtung  wie  des 
Unterrichts  in  der  Wiener  klinischen  Lehranstalt  konnte  ,, 
als  musterhaft  gelten,  und  es  darf  nicht  unberührt  blei- 
ben, dafs  er  durch  die  Forderung  klinischer  Jahres-  L 
berichte  den  wissenschaftlichen  Gang  des  Unterrichts  i 
dauernd  zu  sichern  verstand.   Der  Lehrer  sollte  nicht 
blofs  im  Krankensaal  auf  den  Beifall  von  Anfängern  ilU] 
ausgehen,  er  sollte  mit  seinen  Schülern  in  geistiger 
Verbindung  bleiben,  in  seinen  Schriften  unausgesetzt  ,., 
Rechenschaft  von  der  Richtung  seiner  Schule  geben. 
Praxis  und  Theorie  sich  gegenseitig  durchdringen  las- 
sen, in  der  täglichen  Beobachtung  der  Natur  der  Wis- 
senschaft als  ein  Gelehrter  huldigen,  und  in  der  Nähe 
wie  in  der  Ferne  die  ihm  anvertraute  Anstalt  in  Eh- 
ren erhalten.  De  Haen  erreichte  dieses  Ziel,  so  lanee 
ihn  nicht  sein  Starrsinn  auf  Abwege  brachte,  auf  eineiig 
alles  Beifalls  würdige  Weise,  und  zeichnete  allen  spä-j 
teren  klinischen  Lehrern  in  seinen  Schriften  die  Rieh-  J 
tung  vor,  die  sie  zu  nehmen  hätten,  die  Nachfolger 
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ieses  Arztes  aber  haben  den  "Gedanken  van  Swie- 
,n's  in  ihren  fortgesetzten  Berichten  so  trefflich  aus- 
eführt,  dafs  der  Heilkunde  durch  diese  Richtung  der 
lischen  Litteratur  nicht  unerhebliche  Erweiterungen 
esichert  worden  sind. 

Mit  gleichem  Eifer,  und  mit  derselben  Umsicht, 
jer  mit  ungleichem  Erfolge  sorgte  van  Swieten 
Ar  die  übrigen  Theile  des  ärztlichen  Unterrichts.  Noch 
furchaus  öde  und  unfruchtbar  war  das  Feld  der  Chi-  Chirurgie. 
,-rgie.    Die  Facultäten  nahmen  sich  ihrer  fast  nir- 
gends aus  eigenem  Antriebe  an,  noch  lange  blieb  sie 
]a  tiefer  Herabwürdigung-,  und  Wundärzte  von  eini- 
ger Bildung,  die  sich  zu  akademischen  Lehrern  ge- 
eignet hätten,  waren  fast  nirgends  anzutreffen.  Pal- 
lucci  l),  ein  vielgeübter  und  berühmter  Wundarzt, 
len  van  Swieten  von  Florenz  nach  Wien  berief, 
irkte  nicht  an  den  Lehranstalten,  doch  genügte  seine 
nit  Recht  gepriesene  Kunst  dem  grofsen  Bedürfnifs 
ler  ärztlichen  Praxis.  —  Jacquin  und  Crantz  wur- 
den auf  Reisen  geschickt,  um  sich  als  Lehrer  der  Bo- 
tanik und  Geburtshülfe  auszubilden,  für  die  Erweite-  GeWshülfe. 

^>  t  •  J„  Botanjk. 

?jng  des  botanischen  Gartens  unter  Lau  gier,  der  Anatom;e 
cugleich  Chemiker  war,  und  der  Anstalten  für  die 
„latomie  unter  Gass  er  wurde  Sorge  getragen,  ein 
prachtvolles  Universitätsgebäude  wurde  aufgeführt,  man 
winterte  auf  zur  freiesten  Benutzung  aller  verhande- 
ln Hülfsmittel,  und  bei  aller  Zweckmäfsigkeit  äufse- 
(•er  Einrichtungen,  welche  die  Zeiten  des  Verfalls  bald 
versessen  liefsen,  war  van  Swieten  immer  nur  dar- 
Uf  bedacht,  für  die  Lehrstellen  die  verdienstvollsten 
länner  auszuwählen,  und  seine  Schöpfungen  dem  an- 


1)  Geb.  1719,  f  1797.  Seine  Verdienste  um  den  Stcin- 
chnitt  und  die  Augenoperationen  sind  nicht  gering. 
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geregten  Geiste  fortschreitender  Bildung  anzuvertrauen 
Er  wufste  nicht  nur  zu  verbieten,  zu  hindern  und  ab-, 
zulehnen,  sondern  auch  zu  gebieten,  zu  befördern  un<3k 
zu  belohnen.  Nicht  leicht  wird  ein  Staat  einen  S(k 
einsichtsvollen  und  kräftigen  Wiederhersteller  der  Heili 
künde,  nicht  leicht  einen  gelehrteren  Staatsmann  fijj 
den,  und  für  alle  Zeiten  ist  zu  wünschen,  dafs  seinai 
Tugenden,  seine  moralische  Würde  als  das  Vorbilde 
in  der  höheren  Leitung  der  ärztlichen  Angelegenheit 
ten  leuchten  mögen. 

».    Van  Swieten's  wissenschaftliche 
üeistungen. 

et.    Die  Commentarien. 
Wenden  wir  uns  jetzt  zu  den  wissenschaftlichem 
Leistungen  van  Swieten's.  Sein  wichtigstes  Denklj 
mal  sind  die  Erläuterungen  zu  den  Aphorismen  sei^ 
nes  Lehrers,  ein  grofses  und  eigentümliches  Werk, 
das  durchaus  nur  nach  dem  Mafsstab  des  achtzehnten» 
Jahrhunderts  beurtheilt  werden  darf.    Es  mufs  auffalJi 
len,  dafs  ein  Mann  von  seiner  Geisteskraft,  und  maiä 
kann  sagen  von  so  vollendeter  Gelehrsamkeit,  seine]] 
höchste  Ehre  in  der  Unterordnung  unter  einen  an-1^ 
dem  suchte,  während  er  doch  fähig  war,  sein  eigejl 
nes  Licht  strahlen  zu  lassen,  und  die  Wissenschaft« 
durch  selbstständiges  Forschen  zu  erleuchten.  Diese« 
in  neuerer  Zeit  fast  unmögliche  und  kaum  begreifliche«! 
Herrschende  Erscheinung  erklärt  sich  allein  aus  der  Sinnesart  des}' 
Sinnesart.,  ac^e^ten  Jahrhunderts.    Man  nennt  dies  Jahrhun-jj 
dert  nicht  mit  Unrecht  das  Jahrhundert  der  Autojj 
ritäten,  man  könnte  es  eben  so  das  der  BescheiJl 
denheit  nennen,  wenn  man  lieber  die  Gesinnung-Ii 
bezeichnen  wollte,  welche  die  Autoritäten  oder  viel- 
mehr ein  Höheres  in  der  Menschennatur  willig  aner-  j 
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mute.    Diese  Bescheidenheit,  die  leicht  in  Unter- 
ürfigkeit  ausartete,  hat  allerdings  ihre  Nachtheile  ge- 
ibt,  wie  deren  von  jeder  Gemüthsregung  nachzuwei- 
n  sind,  allein  ihre  guten  Seiten  sind  nicht  zu  über- 
hen.    Sie  liefs  in  der  immer  überwiegenden  Menge 
r  Mittelmäßigen  keinen  Dünkel  aufkommen,  der, 
enn  auch  an  sich  schwach,  doch  im  menschlichen 
eben  beschwerlich  wird,  sie  beraubte  die  ausgezeich- 
eten  Naturen  keinesweges  der  Selbstständigkeit,  und 
zeugte  in  allen,  die  edler  Regungen  fähig  waren,  eine 
niakeit  und  Andacht  im  Studium,  die  dem  Ober- 

o 

chlichen  abhold,  zu  der  Ueberzeugung  führen  mufste, 
afs  alle  Jahrhunderte  Treffliches  in  gröfserer  Fülle 
Tage  gefördert  haben,  als  die  Einbildung  eige- 
er,  unabhängiger  Vorzüglichkeit  jemals  erfassen,  oder 
ch  nur  ahnen  kann. 

Die  verehrtesten  Vorbilder  waren  noch  immer  die  Studium  der 
lten.  Boerhaave  verdankte  ihnen  seine  erste  Aus- 
ildung,  las  sie  noch  in  der  späteren  Zeit  mit  Eifer  und 
enufs,  und  hatte  die  Liebe  zu  ihnen  seinen  Schülern 
ngepflanzt.    Die  Ueberschätzung,  mit  der  man  sie 
sechzehnten  Jahrhundert,  nicht  ohne  die  eigenen 
eisteskräfte  völlig  gefangen  zu  geben,  anbetete,  war 
eilich  schon  bedeutend  herabgestimmt,  Paracelsus 
nd  Helmont  hatten  die  Geister,  ihrer  selbst  fast  un- 
ewufst,  wundersam  aufgeregt,  undBaco's  inhaltschwe- 
er  Ausspruch  *)  hatte  Glauben  gefunden,  allein  die 

1)  „De  antiquitate  autem,  opinio  quam  bomines  de  ipsa 
vent,  ncgligens  omnino  est,  et  vix  verbo  ipsi  congrua.  Mundi 
n  i m  s e n s u  m  et  g r a n d a e v i  t a s  pro  antiquitate  v  er  a  h  a- 
emla  sunt:  quae  temporibus  nostiis  tribui  debent,  non  jünioti 
etali  mundi,  qualis  apud  antiquos  fuit.  Illa  enim  aetas,  re- 
pectunostri,  antiqua  et  major,  respectu  mundi  ipsi- 
s,  nova  et  minor  fuit.  Atque  revera,  quemodmodum  ma- 
rem  rcrum  humananim  notitiam,  et  maturius  judicium,  ab  bo- 
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Ueberzeugung-,  dafs  die  Bildung-  des  Einzelnen  die 
Epochen  der  Weltkultur  durchzumachen  habe,  forderte 
von  den  gebildeten  Aerzten  in  ihrem  Fache  ein  ähn- 
liches Studium,  wie  man  es  in  jeder  gelehrten  Erzie- 
hung für  unerläfslich  hielt.    Man  kann  nicht  behaup- 
ten, dafs  man  immer  eine  richtige  Auswahl  getroffen, 
oder  das  Studium  der  alten  Aerzte  überhaupt  in  dem 
rechten  Gesichtspunkte  aufgefafst  hätte.  Dafs  die  ärzt- 
liche Bildung  mit  gleichem  Streben  alle  Jahrhunderte 
umfassen,  und  mit  Vorliebe  nur  bei  dem  Ausgezeich- 
neten, wo  es  sich  auch  findet,  verweilen  sollte,  leuch- 
tete nur  wenigen  ein.   Zahllose  unerhebliche  und  durch 
ihre  Verkettung-  dem  Forschen  selbst  hinderliche  Aus- 
sprüche ehrte  man  mit  schwacher  Kritik  nur  deshalb,  1 
weil  sie  dem  griechischen  Alterthum  angehörten,  undd 
eben  diese  Vorliebe  mufste  um  so  hemmender  einwJ 
ken,  wenn  sie  bei  dem  immer  weitschichtigen,  über}] 
all  spitzfindigen  Galen  verweilte,  der  nun  schon  an- 
derthalb Jahrtausende  die  Geister  am  Bande  einer  diar;- 
lektischen  und  eben  >  deshalb  naturwidrigen  Theorie!» 
gegängelt  hatte. 

Verehrung  der        Die  Verehrung-  der  Alten  übertrug  sich  auf  die? 

hervorragenden  Lehrer,  auf  die  Stifter  der  Schulen! 
denen  man  anhing-.  Die  Vorlesungen  von  Boen» 
haave,  von  Wedel  in  Jena,  den  man  den  sä  eh.* 
sischen  Hippokrates  nannte,  von  Stahl,  vojal 
Friedrich  Hoffmann,  waren  in  die  Seele  des  ärzt- 


mine  sene  expectamus,  quam  a  juvene,  propter  experientiam  et 
rcrum  quas  vidit,  et  audivit,  et  cogilavit,  varietatem  et  copiauid 
eodem  modo  et  noslra  aetate  (si  vires  suas  nosset,  et  experiri 
et  intenderc  vcllet)  majora  multo  quam  a  priscis  temporibus  c 
pectari  par  est;  utpote  aetate  mundi  grandiore,  et  iufinitis  exp 
rimentis  et  observationibus  aueta  et  cumulata.'".    Nov.  Orga 
L.  I.  84. 
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en  Standes  eingedrungen,  und  die  Schriften,  welche 
das  lebendige  Wort  dieser  Lehrer  erinnerten,  ga- 
L  die  Richtschnur  des  ärztlichen  Denkens  und  Wn- 
Ls.    Selbst  Hall  er,  der  unter  den  Gelehrten  des 
phtzehnten  Jahrhunderts  eine  der  ersten  Stellen  ein- 
ahm, und  späterhin  seinen  eigenen  Weg  auf  eine 
o  ruhmvolle  Weise  einschlug,  verschmähte  es  nicht 
ie  nachgeschriebenen  Vorlesungen  von  Boerhaave 
her  seine  Institutionen  herauszugeben,  und  seine  An- 
merkungen bescheidentlich  hinzuzufügen.    Um  so  be- 
reiflicher wird  man  es  finden,  dafs  van  Swieten 
ie  Aussprüche  Boerhaave's  nach  seinem  eigenen 
Uständnifs  für  Orakel  hielt  '),  zwanzig  Jahre  hin- 
jurch  sein  Schüler  blieb,  und  seine  beste  Mufse  auf 
L  Auslegung  seiner  Schriften  verwandte.   Will  man 
fcese  Hingebung  eine  Schwachheit  nennen,  so  war  es 
ie,  durch  welche  van  Swieten  mit  seinem  Jahr- 
hundert zusammenhing. 

Van  Swieten  bediente  sich  in  Boerhaave's 
orlesungen  der  R am say sehen  Schnellschreibekunst, 
d  so  kann  man  überzeugt  sein,  dafs  in  seinen  Com- 
entarien  kaum  irgend  ein  erheblicher  Gedanke  die- 
es  Lehrers  unerörtert  geblieben  ist,  allein  die  Com- 
entarien  sind  nicht  die  nachgeschriebenen  Vorlesun- 
en  Boerhaave's,  sondern  van  Swieten  hat  die- 
en  die  Ergebnisse  seiner  gründlichsten  Studien,  sei- 
es  eigenen  Nachdenkens  und  seiner  eigenen  Erfah- 
ng  mit  grofser  Bescheidenheit  hinzugefügt,  denn 
r  war  von  dem  richtigen  Gefühle  durchdrungen,  dafs 
e  Leistungen  eines  Einzelnen,  und  sollte  er  noch  so 
eistvoll,  noch  so  gelehrt  und  durchgebildet  sein,  von 
en  Gedanken  seiner  Zeitgenossen  und  seiner  Vor- 


1)  C'ommentar.  Piaef.  p.  I. 
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gänger  getragen  werden,  so  dafs  selbst  bei  den  bei 
gabtesten  Naturen  schwer  zu  unterscheiden  ist,  wat*i 
ihnen  selbst  und  was  anderen  angehört  1  ).   Sein  groi 
fses  Werk  kann  daher  füglich  als  ein  GesammtergeJ 
nifs  der  pathologischen,  von  treffendein  Natursinn  und 
der  geschilderten  Sinnesart  des  achtzehnten  Jahrhun- 
derts durchdrungenen  Gelehrsamkeit  betrachtet  werden! 
Er  hat  aufser  den  Alten  gegen  fünfhundert  SchriftstelJ 
ler  aller  Zeiten  benutzt,  in  deren  Namen  sich  eini 
geistvolle  Auswahl  zu  erkennen  giebt  2  ),  und  mach« 
man  ihm  dem  Vorwurf,  dafs  er  diese  und  jene  nicht ; 
zu  Rathe  gezogen  habe,  so  bedachte  man  nicht,  dafsl 
auch  in  gelehrten  Untersuchungen  Vollkommenheit  nie! 
mals  zu  erreichen  ist,  und  dafs  Tiefe  des  Forschend 
die  wir  bei  ihm  überall  gewahren,  vor  gelehrtem  Gel 
prange  unendliche  Vorzüge  hat,  hinter  dem  sich  nichl 
selten  die  nichtigste  Oberflächlichkeit  zu  verbergen! 
weifs. 

Die  Commentarien  umfassen  dreifsig  Jahre  seine« 
Lebenszeit  —  der  fünfte  Band  erschien  in  seinem  ToJ 
desjahr  —  deutlich  gewahrte  man  in  ihnen  seine  zuJj 
nehmende  Ausbildung,  deutlich  die  Innigkeit  eines  wah- 
ren  Gelehrten,  der  nur  mit  seinem  letzten  Athemzugel 
aufhört  zu  forschen.  Zu  Anfang  seinem  Lehrer  ganM 
hingegeben,  und  jedes  seiner  Worte  mit  fast  kl  ein  Ii- ] 
eher  Sorgfalt  erklärend,  nicht  ohne  einen  grofsen  Auf-:} 


I)  Beweise  seiner  Bescheidenheit,  die  «aus  dieser  Ueber- 
zeugung  hervorging,  finden  sich  in  seinen  Schriften  viele.  1761 
schrieb  er  unter  anderen  an  de  Ha'en:  „Ne  vous  mettez  pasj 
en  harnois  pour  me  defendre,  si  l'ou  dit  du  mal  de  moi,  car  je 
crois  etre  (rop  paresseux  pour  le  faire  moi  meme,  parcequl 
je  n'ai  pas  grande  opinion  de  moi,  et  l'cxercice  journalier 
de  mon  art  me  confirme  do  plus  en  plus  dans  cette  pensec.*' 
Baldinger,  Neues  Magazin,  Bd.  II.  S.  49. 

2)  S.  das  Scbriftcnverzcichnifs  im  fünften  Thcile. 
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«nd  geringfügiger  Anführungen  aus  dem  Galen,  gc- 
Lt  er  mit  jedem  Jahre  an  Umsicht  und  Erkennt- 
fc  so  dafs  die  B o erhaavesehen  Aphorismen  im- 
weiter  und  weiter  zurücktreten,  und  schon  von 
t  Mitte  an  die  einzelnen  Abschnitte  seines  Werkes 
fch  zu  abgerundeten  Monographieen  gestalten,  wobei 
.cht  zu  übersehen  ist,  dafs  er  seine  Studien  in  stil- 
r  Zurückgezogenheit  unablässig  ohne  einen  bestimm- 
l  Zweck  fortsetzte,  und  seine  nach  den  Krankhei- 
tn  geordneten  Sammlungen  ihm  mithin  eine  zuneh- 
lende  Uebersicht  über  die  Gegenstände  gewährten  '). 

Betrachten  wir  zuerst  die  Krankheiten,  welche 
n  der  Weltseuche  von  1770  vorkommen.  Ueber  die 
fest  hat  van  Swi et en  umfassende  Ansichten,  ohne  Pcsi. 
ie  ausführlich  abzuhandeln  2 ).   Er  weifs,  dafs  sie  sich 
iinter  andern  Krankheiten  verbergen  kann,  und  kennt 
tire  fieberlose  Form,  mithin  auch  die  grofse  Schwie- 
|gkeit  ihrer  Erkenntnifs- zur  rechten  Zeit,  so  dafs  schon 
Lteraus  seine  weisen  Anordnungen  in  der  Pestangcle- 
[enheit  erklärlich  sind,  die  in  den  Pestseuchen  von 
1765  und  1770  von  so  aufserordentlichem  Erfolge 
Laren.   Er  kannte  den  Umfang  der  Aufgabe  der  Staats- 
Jlrzte  in  Yolkskrankheiten,  und  dies  ist  alles  für  einen 

j.\rzt  seiner  Stellung. 

Den  Petechialtyphus  stellt  er  nach  Fracastoro,  Pciccl.ial- 
chenck,  und  hauptsächlich  nach  Donckers  dat. 
iescr  Arzt  beschreibt  einen  ausgezeichneten  Pctechial- 
yphus  in  und  um  Köln,  der  in  dem  nassen  Jahre 


1)  „Haec  cxcerpla  tali  ordinc  in  advcrsaiiis  meis  disposui, 
ut  uno  quasi  inluitu  videre  posscin,  quac  unquam  de  morbo 
eniodam  legeram,  vel  ipse  observaveram."  Commcnt.  T.  V. 
b.  580.  Conf.  p.  3.  —  Man  fand  nach  seinem  Tode  30  Folio- 
|bäridc  dieser  Excerpte.    Eloge  de  v.  S.  p.  122. 

2)  Commcntar.  T.  V.  §.  1404.  p.  152.  §.  M09.  p,  182. 
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1672  in  einem  französischen  Kriegsheere  unter  ToU- 
raine  ausbrach,  und  sich  den  Einwohnern  mittheilte". 
Die  Seuche  ist  eine  der  lehrreichsten,  die  überhaupt, 
von  guten  Aerzten  beobachtet  worden  sind,  und  zeigt  , 
das  Bild  der  Krankheit  mit  lebendigen  unverändert«! 
Zügen,   so  dafs  den  Lesern  der  Coinmentarien  der 
Unterschied    gewöhnlicher  Faulfieber  mit  Petccliieu 
von  diesem  furchtbaren  Typhus  anschaulich  werden 
mufste  1  ).    Die  Grundzüge  einer  historischen  Patho- 
logie des  Typhus  suche  man  indessen  bei  van  S  wie  - 1 
ten  nicht.    Hierzu  war  sein  Zeitalter  durchaus  noch.) 
nicht  reif.   Er  ahnte  wohl  etwas  der  Art,  und  nannte  i  j 
es  „Historia  medica",  allein  Zusammenhang-  und  - 
Grundsatz  ist  nicht  darin.  Ursprung  und  Verlauf  einiJJ 
ger  langwierigen  Krankheiten,  wie  z.  B.  der  Lustseuchjl 
und  der  englischen  Krankheit  war  ihm  freilich  bekannt,  J 
er  übersah  aber  ungeachtet  seines  umfassenden  Wis-  , 
sens  die  allgemeinen  Erscheinungen  des  Anfanges,  (lejfj 
Zunahme,  des  Stillstandes  und  der  Abnahme  der'meJl 
sten  Krankheitsformen,  und  so  entging  ihm  selbst,  was 
Fracastoro  Über  den  Ursprung  des  Petechialtyphus 
wichtiges  und  lehrreiches  mittheilt.     Er  war  mithin 
nicht  im  Stande,  die  falsche  Grundansicht  zu  beseiti- 
gen, die  dem  Studium  der  alten  Aerzte  von  jeher  eine 
schiefe  Richtung  gegeben,  und  die  Pathologie  von 
jeher  verfinstert  hat,  —  die  Ansicht,  dafs  die  Krank- 
heiten aller  Jahrhunderte  dieselben  seien,  und  man 
somit  die  Erscheinungen  der  Gegenwart  aus  den  WerJ 
ken  irgend  einer  in  Ehren  gehaltenen  Vorzeit  ohnel 
eindringende  Unterscheidung  verstehen   könne.  SoJ 
mufste  es  ihm  begegnen,  dafs  er  den  von  Galen  beJ 


l)  Donckers,  Idea  febris  petecbialis  etc. 
T.  II.  §.  723.  p.  402. 


—  Common!. 
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hriebenen  pockenähnlichen  Ausschlag  der  alterthüm- 
■hen,  diesmal  Antoninischen  Pest  für  Petechien  hielt, 
E  er  die  eigenthümliche  Natur  dieser  längst  ent- 
Lundenen  grofsen  Krankheit  nicht  erkannte,  unge- 
Stet  sein  ärztlicher  Scharfblick  Eigenthüniliches  ge- 
ig an  derselben  entdeckte,  und  ihn  ganz  richtig  er- 
[nnen  liefe,  dafs  die  ausgehusteten  Schorfe  und  Haut- 
ücke von  einem  innern  Ausschlag  der  Luftröhren  her- 
Ihren  mufsten,  der  in  Fleckfiebern  mindestens  mit 
iesen  Aeufserungen  im  Leben  niemals  vorkäme. 

Zur  Pathologie  der  W  echseifieb  er  war  auf  Wechsel 
em  damaljgen  Standpunkte  nach  so  vielen  und  aus- 
zeichneten Vorgängern,  wie  noch  Torti  vor  kaum 
hnfzehn  Jahren,  nur  wenig  hinzuzufügen.  Indessen 
Kannte  van  Swieten  das  wesentliche  nervöse  Ele- 
ment dieser  Krankheit  höchst  scharfsinnig,  und  ent- 
vickelte  es  aus  den  hervortretenden  Erscheinungen, 
ihne  Beimischung  irgend  einer  hypothetischen  Schul- 
msicht  besser  als  irgend  jemand  vor  ihm,  nachdem 
lie  wenigen  Aerzte,  die  überhaupt  auf  die  Ansicht  von 
Nervenleiden  eingegangen  waren,  gewöhnlich  nur  wun- 
derliche Dinge  vom  Nervensaft  behauptet  hatten,  wie 
lamcntlich  Borelli  1 ).    Das  Wesen  dieses  Leidens 
Fersuchte  er  auch  nicht  mit  einem  Worte  anzudeuten, 
jsondern  gestand  lieber  seine  Unwissenheit  2 ),  die  mit 
ihm  die  Besten  seines  Zeitalters  theilten.    War  doch 
ihoch  über  die  Nervenverrichtungen  ein  undurchdring- 
jliches  Dunkel  verbreitet,  am  meisten  über  die  Bedeu- 


1)  De  Motu  animal.  Part.  II.  Ca».  22.  Prop.  225.  p.  289. 

2)  „Praestat  certe  in  morborum  causis  indagandis  progredi, 
uousque  per  fidelia  observata  et  cognitarn  liaclenus  corporis 
umani  fabrica.n  licet,  et  in  reliquis  ignorantiam  fateri,  quam 
iclis  hvpOtbesibus,  quafeturaliM  eliam  ingeuiosis,  ludere."  Cow- 
ment.  T.  II.  §•  755.  p.  528 1 
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tung  des  sympathischen  Nerven,  den  man  nur  anato< 
misch  kannte,  pathologisch  aber  noch  nie  in  Betraf 
tung  gezogen  hatte  '  ).   Durch  eine  unbedeutende  Am 
fuhrung  van  der  Mye's,  dafs  während  der  Belag» 
rung-  von  Breda  im  'Jahr  1637  Wechselfieber  L 
ohnehin  selten  vorkamen,  niemals  in  die  Pest  über-, 
gegangen  wären,  während  man  dies  doch  von  allj 
anderen  Krankheiten  beobachtet  habe  *.),  liefs  si<$ 
van  Swieten  zu  der  Behauptung-  verleiten,  dafs  dfo 
Pest  dem  Wechselfieber  in  ihrem  Wesen  entgegen**» 
setzt  sei  ■ )}  und  verkannte  somit  den  inneren  Zusami 
menhang  beider  Krankheiten,  der  aus  unserer  Barl- 
stellung der  Weltseuche  von  1770  einleuchtet,  und 
auch  schon  damals  aus  vielen  Thatsachen  hätte  ein- 
leuchten können,  wenn  man  es  verstanden  hätte  der 
ärztlichen  Gelehrsamkeit  die  rechte  historisch  pathJj 
logische  Richtung  zu  geben.    Ueber  den  Gebrauch 
der  Perurinde  finden  wir  Boerhaave's  der  Natur 
ganz  entsprechende  Grundsätze  vortrefflich  erläutert  43j 
die  Ansichten  von  Stahl's  Schule  über  dies  grofsll 
Heilmittel,  in  denen  sich  nur  eine  übertriebene  War-} 
nung  vor  dem  Mifsbrauch  desselben  ausspricht  5),  wafj 
ren  überhaupt  nie  allgemein  geworden. 

Die  hergebrachte  Einteilung  der  Fiebeil 

1)  Vergl.  Haller  Elen.  T.  IV.  p.         -  Von  Beer« 
Laave  wird  der  Sjmpalhicus  in  ,1er  Pathologie  gar  nicht  erl 
wahnt. 

2)  P.  Vi.  der  angeführten  Schrift.    Diese  Beobachtung  gel 
hört  zu  denen,  die  wie  alle  Ausnahmen  in  der  Welt  an  sich 
wahr  sem  können,  in  allgemeiner  Anwendung  aber  falsch  werden ,..  j 

3)  Comment.  T.  II.  §.  754.  n,  525. 

4)  Ebcndas.  §.  767. 

5)  Maler,  med.  T.  II.    Nr.  79.    Stahl  verwirft  die  Cbina  ' 
durchaus  nicht  ganz,  sondern  will  nur  Vorsicht  in  ihrer  An-  i 
Wendung,  ihrer  zusammenziehenden  Wirkung  wegen. 


Van  Swieten's  wissenschaftliche  Leistungen.  381 

lerhaupt  hatte  Boerhaave  keinen  Grund  gefunden 
Ländern.   Auch  bei  van  Swieten  finden  wir  da- 
[r  dieselben  Fiebergattungen  und  Arten,  an  deren 
Lahme  und  Erörterung  man  sich  schon  seit  dem 
Eechischen  Altcrthum  gewöhnt  hatte,  ohne  künstli- 
[Ls  Namenwerk,  und  bei  der  Mangelhaftigkeit  der 
Lachten  Unterschiede,  mit  ziemlich  ungeordneter, 
fjer  sehr  erschöpfender  Darstellung  der  allgemeinen 
Irfahrungen  1 ).    Das  Bedürfnifs  künstlicher  Gliede- 
Lg  erwachte  überhaupt  erst  nach  dem  Erscheinen 
In  Linne's  Gattungen  der  Krankheiten  (1763),  die 
!  nth eilung  der  Fieber  aber,  die  wir  hier  finden,  ist 
Le  höchst  natmwidrige,  und  nichts  weniger  als  ein 
Krtschritt  in  der  Pathologie  2 ).    Wir  kommen  bei 
Iber  andern  Gelegenheit  auf  diese  Richtung  zurück, 
■er  nur  so  viel,  dafs  die  hervorragenden  Aerzte  seit  dem 
Itchzehnten  Jahrhundert  ihr  Verdienst  in  lebendige  Be- 
Ijhreibung  der  Krankheiten  setzten,  und  wenn  diese 
ijich,  bei  ihrer  Liebe  zu  den  Alten,  sich  in  schwerfälli- 
fcn,  selbst  veralteten  und  eben  deshalb  hinderlichen 
(tonnen  bewegte,  die  Naturgeschichte  der  Krankheiten 
Jadurch  nicht  wenig  gefördert  worden  ist.  Ungeach- 
der  altertümlichen  Fieberlehre,  die  sich  durch  alle 
are  Werke  hindurchzieht,  ist  ihnen  keine  von  den 
resentlichen  Gattungen  von  Fiebern  verloren  gegan- 
n    die  von  den  Späteren  nicht  deshalb  besser  be- 
iffen  worden  sind,  weil  man  ihnen  neue  Namen  gab, 
d  sie  mit  sanguinischer  Unbeständigkeit  fast  alljähr- 
ch  anders  anordnete.    Die  Werke  von  Foreest 
d  der  ihm  verwandten  Beobachter  geben  hierzu  die 

1)  Febris  continua.     a)  ephemera,   b)  continua  putrida, 
ardens.  —  F.  interniittens  mit  dem  gew.  Untersch.  Com- 

ent.  T.  II.  §.  728.  seq. 

2)  S.  die  angeführte  Schrift. 
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deutlichsten  Belege;  die  ganze  Weise  dieser  Aerzt, 
aber  erforderte  ein  innigeres  Studium,  während  dii 
encyclopädische  Art  vieler  Neueren  leicht  zu  dem  Glau 
ben  verleitet,  im  künstlichen  Namenwerk  sei  wirkliche 
Kenntnifs  enthalten,  und  die  Oberflächlichkeit  einla-  i 
det,  leicht  darüber  hin  zu  flattern.    Die  hergebracht*» 
alte  Weise  war  es  also,  die  van  Swieten  ohne  M 
heblichen  Schaden  der  Sache  beibehielt. 
Fieberhafte  Von  den  fieberhaften  Ausschlägen  beschreibt  van 

Ausschlage.    c      .    ,  ,  ö 

bwieten  nur  die  Pocken  und  die  Masern  ausfuhr- 
lieber.  Seine  Ansicht  vom  Fries el  ist  mangelhaft  l)* 
das  Scharlachfieber  scheint  ihm  nur  aus  Syden- 
ham  bekannt  gewesen  zu  sein  9).    Die  Pockenimijt 
pfung,  welche  Boerhaave  seit  1722  ohne  eigefti) 
Erfahrung  gebilligt  hatte,  prüfte  er  mit  vieler  Genauig- 
keit, und  empfahl  sie  vor  1767  niemals  3),  indessjw 
wurde  sie  auf  Befehl  der  Kaiserin  Maria  Theresia-, 
die  kurz  vorher  (1767)  selbst  noch  die  Pocken  über- 
standen hatte  4),  vier  Jahre  vor  seinem  Tode  in  Wien 
eingeführt  5 ),  woraus  zu  entnehmen,  dafs  er  um  diese 
Zeit  entweder  seine  Ansicht  geändert,  oder  wenigstens  I! 
nicht  hartnäckig  darauf  bestanden  hat,  wie  denn  in 
der  Entwickelung  seiner  Gründe  durchgängig  Milde, 
Unparteilichkeit  6)  und  Ueberzeugung  zu  erkennen 

1)  Comment.  T.  III.  §.  982.  p.  200.  §.  1J10.  p.  509.  .  k 

2)  Ebendas.  T.  II.  §.  723.  p.  401.  Wi 

3)  Ebendas.  T.  V.  §.  1403.  p.  142  —  151. 

4)  Möhscn,  Geschichte  der  Wissensch,  u.  s.  w  Bd  IlSr 
S.  9.  L 

5)  Rechberger,  S.  7.  —  Da  der  vierte  Band  der  CW  - H 
mentarien  1764  erschien,  und  die  Abhandlung  über  die  Pocken  : 
gleich  zu  Anfang  des  fünften  Bandes  steht,  der  1772  heraus- 
kam,  so  kann  man  annehmen,  dafs  dieselbe  vor  1768  geschrie- 
ben ist. 

6)  Sedulo  me  ipsuui  examinavi,  et  credidi,  me  quantum  hu- 
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id.    An  den  vielfältigen  Versuchen  über  die  Sut- 
nsche  Impfung,  die  auf  Veranlassung-  der  Kaiserin 
dem  St.  Marcus -Hospitale  von  Locher  und  dem 
ern  Rechberg  er  angestellt  wurden,  nahm  er  den 
öfsten  Antheil,  erkannte  ihren  Werth,  und  empfahl 
fort  die  englische  kalte  Behandlung  der  Pocken  ohne 
sonst  gebräuchlichen  schwerfälligen  Arzneien,  eine 
Handlung,  durch  welche,  wie  wir  gesehen  haben, 
u  eben  so  denkwürdiger  als  wohlthätiger  Fortschritt 
i  der  Therapie  der  hitzigen  Krankheiten  überhaupt 
ttanlafst  worden  ist  1 ).    Am  Ende  einer  so  ruhm- 
J»llen  Laufbahn  der  Stimme  der  Natur  noch  so  be- 
Ijitwillig  Gehör  zu  geben,  einen  Irrthum  freimüthig 
11  gestehen /  und  einer  so  lange  gehegten  Meinung 
II  entsagen,  ist  nur  der  Ausdruck  einer  edelen  Ge- 
Iltnung,  die  van  Swieten  bei  jeder  Gelegenheit  of- 
|  nbart  2  ). 

In  der  Beschreibung  der  Brandbräune,  die  im  Brandbräune, 
hr  seiner  Abreise  in  Leiden  herrschte,  doch  nicht 
ihm  beobachtet  worden  ist,  bezieht  er  sich  allein 
if  Aretaeus,  und  übergeht  die  übrige  höchst  be- 
utungsvolle  Geschichte  dieser  Krankheit  3 ),  von  der 
mindestens  zwei  Hauptabschnitte  vorlagen. 
In  der  Lehre  von  den  Volkskrankheiten  *)  Volkskrank- 
ilt  sich  van  Swieten  im  Allgemeinen  an  Hippo- 
ates  und  Sydenham,  nicht  ohne  vielfältige  Be- 
nno- wichtig-er  Erfahrungen  anderer,  welche  er  mit 


na  conditio  fert,  ab  omni  partium  studio  liberum  esse.  T.  V. 
143. 

1)  S.  oben  S.  284. 

2)  Vergl.  de  Vigiliis,  Praef.  p.  XVIII.  -  Locher,  Ob- 
rvationes  circa  inoculationem. 

3)  Comment.  T.  II.  §.  816.  p.  696. 

4)  Ebendas.  T.  V.  §.  1404  —  1413.  p.  152. 
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treffendem  Scharfsinn  aus  allen  Jahrhunderten  aus- 
wählte.   Die  Bruchstücke,  die  er  zu  seiner  Abhand- 
lung; verarbeitet  hat,  sind  daher  ganz  geeignet,  den 
Natursinn  im  Verstehen  dieser  grofsartigsten  aller  Le^ 
benserscheinungen  anzuregen,  vorgefafste  Meinungen 
zu  verbannen,  zu  vielseitiger  Beobachtung  und  am 
meisten  zur  Behutsamkeit  in  der  Behandlung  aufzu- 
fordern, die  man  unter  der  Mehrzahl  der  Aerzte  bis- 
her noch  in  allen  Volkskrankheiten  vermifst  hat. 
Theorie.           Die  Theorie,  welche  aus  der  Bearbeitung  der 
Gegenstände  hervorleuchtet,  ist  im  Allgemeinen  keine* 
andere  als  die  Boerhaavesche,  die  sich  in  humoral-  8 
pathologischen,  mechanischen  und  dynamischen  Be- 
griffen  bewegt.    Daher  sind  krankhafte  Zustände  hiew  Sc 
und  da  von  dem  Glutinosum,  dem  Viscidum,  dem  Al- 
calinum,  Acidum  u.  s.  w.  hergeleitet  ').  Indessen  treten 
Ansichten  dieser  Art,  die  sich  noch  zum  Theil  aus 
der  Salzpathologie  des  siebzehnten  Jahrhunderts  her- 
schreiben,  bei  van  Swieten  noch  merklich  mehr  zu- 
rück, als  selbst  bei  Boerhaave,  und  haben  bei  dem 
tiefen  Studium,  das  van  Swieten  von  sich  und  an- 
.  deren  forderte,  der  lebendigen  Naturansicht  keines- -He 
weges  Eintrag  gethan.   Es  sind  geringfügige  Formen,  « 
die  dem  Zeitalter  angehören,  Hypothesen,  welche  den 
Geist  durchaus  nicht  in  Fesseln  legten  oder  in  der 
Auffassung  des  Wesentlichen  hinderten,  wenigstens  in 
der  Beschränkung  nicht,  in  der  sie  bei  Boerhaave 
und  van  Swieten  erscheinen.    Boerhaavc's  me- 
chanische Erklärung  der  Entzündung  2 )  hat  weder  1 
  ihn 

1)  Ebendas.  T.  I.  §.  60.  p,  80.  seq.  L 

2)  Ebendas.  T.  I.  §.  371.  p.  626.  —  Eslquc  sanguinis  ru-  l|j 
bri  arteriosi  in  minimis  canalibus  stagnantis  prossio  ol  at Iridis  a  L, 
motu  reliqui  sanguinis  nioli,  et  per  febrim  forlius  acli. 
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>ii  ihn  selbst  noch  seinen  Schüler  abgehalten,  die  Erschei- 
Hlriungcn  dieser  vielverzweigten  Krankheit  lichtvoll  und 
W  dem  Zeitalter  gernäfs  darzustellen,  ja  man  findet  selbst 
Ivon  beiden  die  Gefäfs-  und  Nervenentzündung  ange- 
i| deutet  *),  deren  vollständige  Bearbeitung  den  späte- 
J  ren  Nachkommen  aufbehalten  bleiben  mufste. 

In  dem  Gebrauche  der  grofsen  Hebel  der  ärztli-  Therapie. 
!•  chen  Kunst  finden  wir  van  Swieten  auf  dem  Wege 
der  Vorsicht  und  besonnenen  Erfahrung.  Wer  über- 
i  haupt  noch  im  Alter  die  Suttonsche  Pockenbehand- 
lung annehmen  kann,  der  hat  in  den  Krankheiten  die 
Natur  verstanden,  und  hängt  nicht  an  dem  sinnver- 
wirrenden Ballast  der  Heilmittellehre,  der  in  anderen 
Schulen  dieser  Zeit  der  Therapie  so  beschwerlich  ge- 
fallen ist.  Brechmittel  und  Abführungen  werden  von 
ihm  nach  althergebrachten  Grundsätzen  angeordnet, 
weder  mit  Vorliebe,  noch  mit  Herabsetzung  ihres  Wer- 
thes;  nirgends  findet  sich  aber  in  seinen  Werken  eine 
Anerkennung  ihrer  gröfseren  Notwendigkeit  in  fie- 
jerhaften  Krankheiten,  in  der  schon  lange  vor  seinem 
Ende  alle  Aerzte  übereinstimmten.  Die  Ipecacuanha, 
üie  zuerst  durch  Helvetius  2)  in  Paris  bekannt  ge- 
worden, seit  dem  Anfange  des  achtzehnten  Jahrhun- 
lerts  ziemlich  allgemein  in  Europa  eingeführt  war, 
ind  in  gastrischen  Volkskrankheiten  so  ausgezeichnete 
Dienste  leistete  3),  wird  nur  im  Vorübergehen  bei 
;iner  weniger  erheblichen  Gelegenheit  4)  gewürdigt.  — 


1)  Ebendas.  T.  I.  §.  374.  p.  630. 

2)  Geb.  1661,  f  1727. 

3)  Vergl.   Carol.  Gianella  de  admirabili  Ipecacuanhae 
irtute,  in  curandis  febribus  tum  autumnalibus,  tum  lentis,  tum 

■Iiis  sive  continuis  sive  intermidentibus ,  sedem  in  primis  viis 
•uabenlibus.    Patav.  1754.  Hai  ler  Disp.  T.  V.  p.  91. 

4)  Bei  der  Rbacbitis  T.  V.  §.  1489.  p.  625. 
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3^6  1.  (iriinduiiii. 

Das  Adcrlafs  verordnete  DJ  ohne  Blutscheu  und  ohne 
die  Uebertreibungen  der  Stahl  sehen  Schule.  Hirn 
war  nichts  ziu  bessern,  nichts  zu  ändern.  Die  Vugg 
urtheile  des  Volkes  und  die  Mifsbräuche  der  niederm 
Wundärzte,  denen  wir  in  der  Darstellung  der  Volks- 
krankheiten  begegnet  sind,  lagen  aufser  dem  Bereiche 
der  Heilkunde.  Ueber  den  Mohnsaft  galten  Sydem 
ham's  Grundsätze,  noch  hatten  sich  keine  \oilautem 
Stimmen  über  dies  grolse  Heilmittel  erhoben,  vam 
Swieten  wurde  daher  überall  verstanden,  wenn  ew 
den  Aerzten  zurief:  Opium  verus  spirituum  tumultuan- 
tium  domitor  1  ) ! 
Lustseuche.  Von  den  langwierigen  Krankheiten  hat  vant 
Swieten  die  Lustseuche  am  ausführlichsten  abge- 
handelt, und  in  der  Behandlung  dieser  Krankheit  eine* 
grofse  Veränderung  veranlafst.  In  der  historischem 
Auffassung  derselben  leuchtete  ihm  Boerhaave  vor, 
und  Astruc's  unübertroffene  Forschung  hatte  er  sich 
ganz  zu  eigen  gemacht,  überzeugt,  dafs  ohne  histori-i 
sches  Studium  diesem  so  vielgestaltigen  und  in  dei-J 
Zeit  so  vielveränderten  Uebel  keine  wissenschaftliche« 
Ansicht  abzugewinnen  sei.  Die  Boerhaavesche  Be- 
handlung der  Lustseuche  gründete  sich  auf  geistvolle« 
Beobachtung,  und  enthält,  milde  in  den  örtlichen  Uebehv 
kräftig  und  durchgreifend  bei  tiefgewurzeltem  Allge- 
meinleiden, die  wesentlichen  Elemente,  welche  nocht 
jetzt  in  ihrer  Wahrheit  anerkannt  werden  müssen  2).> 


1)  Cominent.  T.  II.  §.  650.  p.  242. 

2)  Er  hielt  das  Quecksilber  bei  primärem  Leiden  durchaus 
nicht  für  notlfwendig,  erkannte  den  wesentlichen  Nutzen  der 
Abführmittel,  heilte  die  Halsgeschwiire  nicht  anders  als  durch 
Spcichelflufs^  und  die  Knochenleiden  durch  eine  Art  Mcrcurial- 
Hungerkur,  so  wie  nach  Hutten's  Weise  mit  Guajak.  Praef. 
ad  1/ ui  sin  um. 
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Ii  Haben  einige  Worte  dieses  Arztes  1  )  den  unkundi- 
Igen  empirischen  Hänfen  zn  verderblicher  Dreistigkeit 
II  verleitet,  so  ist  ein  grofser  Mann  niemals  dafür  ver- 
lantvvortlich,  wenn  man  nicht  zwischen  den  Zeilen  seiner 
H  Werke  lesen,  seinen  Geist  erkennen  und  den  todten 
IfBuchstaben  durch  tieferes  Verständnifs  beleben  kann. 
Die  venerische  Krankheit  war  im  Verlaufe  des 
achtzehnten  Jahrhunderts  noch  ungleich  heftiger,  als 
=ie  gegenwärtig  erscheint,   woran  ohne  Zweifel  der 
durchgehenden  Lebensstimmung,  als  deren  Ergebnisse 
mter  den  langwierigen  Leiden  der  immer  noch  ziem- 
ich   häufige   Scorbut,    und   unter   den  fieberhaften 
Krankheiten   die   häufigen  Faulfieberseuchen  hervor- 
;raten,  der  wesentlichste  Antheil  zugeschrieben  wei- 
len mufs  2).    Boerhaave  und  van  Swieten  hat- 
;en  noch  Formen  gesehen,  wie  sie  nur  irgend  im  sech- 
zehnten Jahrhundert  beschrieben  werden  3 ) ,  und  die 
p-ofsentheils  rohe  Behandlung  der  Syphilitischen  in 
len  Krankenhäusern  verschlimmerte  das  Uebel  in  ffanz 
Europa.   In  Wien  war  diese  Angelegenheit  sehr  übel 
bestellt,  van  Swieten  fand  noch  die  Barbarei  des 
iechzehnten  Jahrhunderts.    Die  Syphilitischen  wurden 
n  das  zu  diesem  Zweck  ehedem  gestiftete  St.  Marcus- 
Hospital  untergebracht,  und  hier  der  Behandlung  eines, 
ler  Heilkunst  durchaus  unkundigen  Empirikers  anver- 
iraut,  der  mit  einem,  dem  Hospital  seit  langer  Zeit 

  ,  ,111 1  l; :i  t 1 : ,  > 1  •  it  5     .  ]  i      | ;  i    •!  i  . ; 

1)  Unde  deducitur,  rite  non  curari  malum,  nisi  pallescat 
istar  mortui  aeger,  nisi  emacietur  prorsus,  nisi  alimentis  inter 
urandum  quam  minime  pinguibus  nutriatur,  nisi  tamdiu  pro- 
rahatur  ipsa  curatio,  donec  antiqui  humores  omnino  de  corpore 
nigraverint.  Kbendas. 

2)  Meine  Ansichten  über  diesen  Gegenstaud  habe  ich  in 
|er  bezeichneten  Rede  vom  Jahr  1837  ausgesprochen. 

3)  Commenf.  T.  V.  §.  1477.  p.  543. 
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angehörigen  Gehehnmittel ,  dessen  man  sich  nicht  we- 
nig rühmte,  alljährlich  zweimal  grofse  Speichelflufsku 
ren  anstellte.  Man  machte  keinen  Unterschied  in  de: 
Form,  und  der  Speichelflufs  wurde  auf  so  gewaltsam! 
Weise  hervorgerufen  und  unterhalten,  dafs  nicht  sei 
ten  Bluthusten,  Erbrechen ,  Ruhr  und  andere  Zufälle 
hinzutraten,  welche  die  Kranken  in  Lebensgefahr  brach 
ten,  oder  für  zeitlebens  die  traurigsten  Folgen  1  )  de^ 
Quecksilbervergiftung  zurückliefsen.  Im  Jahr  1754 
nach  dem  Tode  jenes  ungenannten  Empirikers  brachte 
es  endlich  van  Swieten  dahin,  dafs  dem  St.  Man 
cus-Hospital  ein  Arzt,  Maximilian  Locher,  von 
gesetzt  wurde,  der  seine  Verbesserungen  mit  der  Abi 
Schaffung  der  hergebrachten  Weise  anfing.  Vai 
Sublimat.  Swieten  rieth  diesem  Arzte  den  Sublimat  anzu 
wenden,  und  dies  geschah  mit  so  ausgezeichnetem  En 
folge,  dafs  von  1754  —  1762  4880  Syphilitische  get 
heilt  oder  gebessert  wurden,  und  man  bei  keinem  einn 
gefährliche  oder  nachtheilige  Wirkung  des  Mittels  b9 
obachtete.  Locher  fuhr  mit  der  neuen  Behandlungs* 
weise  bis  zu  seinem  Tode  (1768)  fort,  und  später 
hat  man  sie  nicht  aufgegeben  2 ). 

Van  Swieten  kam  auf  den  Sublimat  durch  hi 
storische  Untersuchung.  Die  Erfolge  der  in  Moni 
pellier  üblich  gewesenen  Behandlung  und  der  söge 
nannten  Cura  per  extinetionem ,  so  wie  die  Erfahrun- 
geil von  Chevalier  in  St.  Domingo  3)  und  Bo 
talli,  brachten  ihn  auf  den  Gedanken,  dafs  zur  Be 
seitigung  selbst  eingewurzelter  Lustseuche  der  oft  ; 


1)  Verwachsung  der  Zunge  und  des  Mundes,  Zahnlosigkei 
n.  s.  w.    Comment.  T.  V.  §.  1477.  p.  544. 

2)  Ebenda*.  T  V.  §.  1477.  p.  551.  Locher.  Observation 
lies  practica  circa  luem  veneream. 

:?)  P.  58.    Maladies  de  St.  Douiingue. 
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fährliche  oder  mindestens  immer  qualvolle  Speichel- 
Hufs  durchaus  nicht  so  nothwendig  sei ,  als  von  den 
Merzten  allgemein  angenommen  wurde,  B  o  e r  h  a  a  v  e's 
mechanische  Erklärung  der  Wirkungen  des  Quecksil- 
jers  mifsfiel  ihm  durchaus,  und  er  zweifelte  nicht,  dafs 
dieses  grofse  Heilmittel  auf  eine  ganz  andere  Weise, 
ils  durch  mechanisches  Eindringen  den  Körper  iii  An- 
spruch nehmen  müsse,  nachdem  er  die  auffallenden 
Veränderungen  syphilitischer  Geschwüre  nach  dem 
Quecksilbergebrauch  ohne  erregten  Speichelflufs  sorg- 
sam beobachtet  hatte.  Von  allen  Quecksilbermitteln 
schien  ihm  der  schon  von  Boerhaave  in  verzweifcl- 
;en  Fällen  angewandte  Sublimat  seiner  Auflöslichkeit 
ind  Theilbarkeit  wegen  am  meisten  geeignet,  diese 
sinfachen  Wirkungen  ohne  Speichelflufs  hervorzubrin- 
gen, und  er  prüfte  ihn  zuvörderst  mit  äufserster  Ge- 
lauigkeit  und  Vorsicht  in  der  täglichen  Gabe  eines 
Wertelgrans  in  einem  Pfund  Wasser,  bis  zu  einem  hal- 
)en  Gran  in  einer  noch  gröfsern  Menge  Wassers  auf- 
steigend. Als  der  erste  Versuch  mit  einem  hartnäcki- 
gen veralteten  Geschwür  gelungen,  und  er  noch  mit 
inderen  beschäftigt  war,  erhielt  er  von  dem  portugie^ 
sischen  Arzte  Ribeiro  Sanchez,  seinem  ehemaligen 
Mitschüler,  die  Nachricht  aus  Petersburg,  ein  alter 
ussischer  Wundarzt  behandele  seit  langer  Zeit  die 
venerischen  Krankheiten  mit  einer  Auflösung  von  einem 
iran  Sublimat  in  zwei  Unzen  Brandwein.  Speichel- 
lufs  entstehe  zuweilen  nach  Verhältnifs  der  Gabe,  und 
er  Erfolg  sei  auffallend.  Von  jetzt  an  bediente  er 
lieh  dieser  russischen  Form,  welche  sofort  seinen  Na- 
aen  erhielt  ')  und  schon  vor  Loch  er 's  Versuchen 
n  St.  Marcus -Hospital  machte  er  die  neue  Heilart 


1  )  Spiritus  mcrcurialis.    Liquor  Swictenii. 
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im  Auslände  durch  zahlreiche  Briefe  an  Aerzte  be- 
kannt '  ). 

Die  neue  Sublimatkur  fand  fast  überall  beifällige 
Aufnahme,  und  wenn  sie  auch,  wie  die  Erfahrung  im 
Grofsen  gezeigt  hat,  keineswegs  eiue  ganz  vollkoiru 
mcne  ist,  so  beschränkte  sie  doch  die  bisherige  Rota 
heit  in  der  Anordnung  der  Speichelflufskuren,  in  de 
so  viele  Aerzte  mit  dem  ungenannten  Wiener  Empi- 
riker wetteiferten,  auf  eine  äufserst  wohlthätige  Weise. 
In  ganz  Europa  erwachte  ein  aufserordentlicher  Eifer, 
die  Behandlung  der  syphilitischen  üebel  zu  verbessern, 
nachdem  die  Sublimatkur  in  den  Krankenhäusern  eini- 
ger Kriegsheere  2 )  und  vieler  grofsen  Städte  einge- 
führt worden  war  3 ),  und  es  liegt  am  Tage,  dafs  von 
van  Swieten  hierzu  der  Anstofs  gegeben  worden 
ist.    Es  erschienen  in  allen  Landen  viele  Schriften 
für  und  wider  den  Sublimat,  oberflächliche  und  un- 
nütze in  der  Mehrzahl  wie  immer,  welche  dem  gro- 
fsen  Markt,  aber  auch  einige  sehr  gediegene,  welche 
der  Wissenschaft  angehören.    Wir  kommen  auf  di&d 
sen  Gegenstand  bei  einer  andern  Gelegenheit  zurückJ 
die  uns  gestatten  wird,  ihn  im  Zusammenhange  mit 
der  Geschichte  der  Lustseuche  abzuhandeln,  aufser  wel-  ! 
chem  seine  Erörterung  unfruchtbar  sein  würde. 
Arznei-  Wenn  wir  nun  noch  hinzufügen,  dafs  van  Swie-^-Ä 

Verordnung.  ,  , 

ten  in   der  Arzneiverordnung  sich  durchffänei«;  auf 


1)  Zwei  Briete  an  Jos.  Benvenuti  in  Lucca  siehe  hei 
Ludwig.  Commenlarii  Vol.  V.  p.  717.  Ein  späterer  an  Sil- 
vester in  England  s.  Med.  Obs.  and  Inq.  Vol.  [. 

2)  Des  englischen  durch  Pringle.    Die  nicht  unwichtigen  i 
Verhandlungen  hierüber  S.  in  den  Med.  Obs.  and  Inq.  Vol.  Ii  l 
II.,  des  österreichischen  durch  van  Swieten  selbst,  des  nieu?  • 
fsischen  durch  Colhcnius,  und  des  französischen  durch  Mau- 
te  si  e  r  k, 

•'})  Modern  Fraclicc  eic.  \>.  I  I 
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Boerhaave's  Heilmittellehre  bezog-  1 ),  die  sich  vor 
ielen  Arzneibüchern  seiner  Zeit  durch  gröfsere  Ein- 
fachheit und  geringere  Ueberladung  auszeichnete,  so 
mag  dies  zur  Bezeichnung-  des  Standpunktes  genügen, 
den  dieser  grofse  Arzt  als  Ausleger  des  pathologischen 
Hauptwerks  von  Boerhaave  einnahm.  Die  Com- 
inentarien  kamen  als  allgemeines  Lehrbuch  in  die 
Utlande  aller  gebildeten  Aerzte,  und  der  Beifall  mit 
dem  man  sie  aufnahm,  der  Eifer  mit  dem-  man  sie  las, 
gereicht  eben  sowohl  ihrem  Verfasser  als  dem  ärztli- 
chen Stande  zur  Ehre.  Sie  fanden  kaum  irgendwo 
Widerspruch;  nur  die  Göttinger  Schule  äufserte  sich 
nrifsbilligend,  wie  dies  bei  der  entschiedenen  Spannung 
Zwischen  Ha  11  er  und  van  Swieten  kaum  anders 
zu  erwarten  war,  auch  tadelte  man  hier  und  da  einige 
üebergehungen  von  Zeitgenossen  2 ).  Im  Allgemeinen 
ing  man  offenbar  zu  weit,  wenn  man  die  Commen- 
tarien  für  eine  überall  ausreichende  Fundgrube  der 
ärztlichen  Gelehrsamkeit  hielt.  Als  eine  solche  kön- 
en  sie  weder  bei  ihrer  abhängigen  Form  noch  selbst 
ei  ihrem  Inhalte  angesehen  werden,  und  es  liegt  am 


1)  Sie  ist  dem  5ten  Bande  beigedruckt. 

2)  S.  Baldinger,  Biogr.  St.  I.  S.  14.  f.  Ueber  das  Ver- 
lällnifs  von  Haller  zu  van  Swieten  geben  die  mit  Bitterkeit 
ingefüllten  Briefe  beider  Gelehrten  in  Baldinger's  N.  M. 
3.  II.  St.  3.  S.  206.  Auskunft.  Die  scharfe  Aeufserung  Werl- 
lof's,  van  Swieten  habe  Boerhaave's  Werke  als  Katho- 
ik,  Maller  aber  als  Protestant  commenlirt,  die  von  Haller 
ti  Zeitschriften  bekannt  gemacht,  und  von  dessen  Freunden  für 
<ebr  geistreich  gehalten  wurde,  war  nicht  geeignet,  die  gegensei- 
ine  Sp&nncrtfg  zu  mildern.  Vergl.  Zimmermann,s  Leben  des 
Herrn  v.   Maller  S.  '221.    Van  Swieten  hielt  es  mit  Recht 

nter  seiner  Würde,  litterarische  Streitigkeiten  zu  führen ^  die 
ewöhnlich  nur  von  der  Eitelkeit  angeregt  werden  und  der  Wis- 
enschaft  fast  niemals  Nutzen  bringen.     Hall  er  war  bekannt- 
lich anderer  Ansicht. 


i,  Gruadttög. 

Tage,  dafs  bei  ihrer  ungleichinälsigen  Bearbeitung  niclil, 
wenige  wichtige  Gegenstände  zu  weit  in  den  Hinten 
grund  treten,  deren  Untersuchung  eben  dadurch  zw 
rückgehalten  wurde,  dafs  van  Swieten  ihnen  im 
eine  geringe  Aufmerksamkeit  gewidmet  hatte.  Indessen 
kommen  einzelne  Uebergehungen  bei  dem  Geiste,  vor 
dem  das  Ganze  durchdrungen  ist,  nur  wenig  in  Be 
tracht;  der  ärztliche  Stand  bedarf  in  seinen  Studien 
beständig  der  Leitung,  der  Anregung  und  des  Bei 
spiels,  und  kein  würdigeres  sahen  die  Zeitgenossen 
als  in  van  S  wie  teil. 


D 

li 


Consti- 
tutionen. 
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Ij.    Andere  Schriften. 
Epidemische         Das  Naturstudiuin  dieses  grofsen  Arztes  zeigt  sicbl(  fr 
ganz  deutlich  in  seiner  Entwickelung  in  seinem  vo 
St  oll  herausgegebenen  Tagebuche  1 ),  das  die  Jahren  i 
1727  bis  1744  umfafst.    Wir  sehen  hier  van  Swie- 
ten  als  einen  äufserst  aufmerksamen  Beobacliter  der 
Krankheiten,  der  sich  über  seine  täglichen  Forschun- 
gen  am  Krankenbett  gewissenhaft  zur  Rechenschaft 
zog-.   Das  allgemeine  Ergebnifs  dieser  Beobachtungen 
ist  für  die  Erkenntnifs  des  Ganges  der  Krankheiten 
sehr  wichtig,  ungeachtet  sie  sich  nur  auf  den  Wh 
kungskreis  van  Swieten's  in  seiner  Vaterstadt  be- 
schränken.   Denn  es  zeigt  sich  in  ihnen  die  Ausbil 
düng  des  gastrischen  Elementes  in  vielerwähnten,  theilsjjj 
epidemischen,  theils  vereinzelten  Gallenfiebern,  welche 
durchgängig  ihre  Neigung  offenbarten,  in  faulige  über* 
zugehen.   Selten  werden  reine  Entzündungen  erwähntj 
Die  gastrischen  Erscheinungen  beschreibt  van  Swie- 
ten  in  gewohnter  Weise  vortrefflich ,  so  dafs 
in  Betreff  der  den  Ausleerungen  vorhergehenden 


1 )  Conslitutioncs  epidemicae, 
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alle  nichts  Wesentliches  vermifst  wird.    Um  so  anf- 
allender ist  es,  dafs  die  allgemeine  Heilart  der  ga- 
trischen  Zustände  ziemlich  mangelhaft  ausfällt,  indem 
)te<hmittel  in  Gallenfiebern  nur  selten,  und  selbst 
fluch  Abführungen   da  wo  sie  offenbar  nothwendig 
lind,  nur  spärlich  in  Anwendung  kommen.   Das  hä  ti- 
lge Erscheinen  von  Aphthen  in  Gallenfiebern  erklärt 
flieh  ganz  deutlich  aus  zu  weit  getriebener  abwarten- 
der Behandlung,  welche  nur  immer  gegen  die  hervor- 
stechenden Zufälle  gerichtet  war,  und  somit  die  er- 
Iten  Triebfedern  ganzer  Gruppen  von  Erscheinungen 
Inbeachtet  liefs.    Das  Unterlassen  der  nöthigen  Äus- 
serungen in  gastrischen  Zuständen  kann  überhaupt 
ler  ßoerhaav  eschen  Schule  zum  Vorwurf  gemacht 
i-erden,  in  der  zweiten  Hälfte  des  achtzehnten  Jahr- 
hunderts fand  indessen  der  gesunde  Sinn  der  grofsen 
'lehrzahl  der  Aerzte  auch  hierin  den  rechten  Weg, 
hne  irgend   ein  vorleuchtendes  Beispiel  und  ohne 
achtheilige  Uebertreibung.   Wechselfieber  bekämpfte  Wechsel- 
an  Swieten  gewöhnlich  mit  geringen  Heilmitteln,  faber. 
d  nahm  nur  selten  zur  Perurinde  seine  Zuflucht;  der 
lasenpflaster,  welche  späterhin  ganz  allgemein  in  Ge- 
auch  kamen,  und  von  den  meisten  Aerzten  richtig 
würdigt  wurden  l),  bediente  er  sich  fast  nie,  son- 
rn  suchte  immer  nur  mit  hautreizenden  Umschlägen 


1)  In  dorn  Streite  über  den  Nutzen  oder  die  Schädlichkeit 
r  Cantharidcnpllaster  liefsen  sich  viele  Stimmen  vernehmen, 
r alles  in  Breslau  behauptete  von  ihnen,  sie  machten  die  Säfte 
ul,  indem  ein  alkalisches  Salz  von  ihnen  in  den  Körper  über- 
rage, und  gab  desbalb  den  rothmachenden  Mitteln  den  Vorzug, 
rdc  aber  von  Acpli,  Weikard  u.  a.  hinreichend  widerlegt, 
esc  Zaghaftigkeit  steht  mit  der  allzudreisten  Anwendung  der 
6lharidenamschläge  im  Alterthum  und  im  Mittelalter,  die  man 
rch  reichliches  Milchtrinken  vorbereitete,  im  Gegensatz.  S.  die 
'hriften  von  Tralles  und  d.  ä.  u.  j.  Aepli. 
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auszukommen.     Die  fieberhaften  Ausschläge  werden 
mit  Ausnahme  der  Pocken,  in  denen  bei  Erwachs*« 
_nen  immer  zu  Anfang-  ein  Aderlafs  verordnet  wir« 
durchgängig-  mir  obenhin  beschrieben,  worin  eine  allzz 
bereitwillige  Nachahmung-  der  alten  Aerzte  um  so  mehl. 
gerügt  werden  mufs,  da  schon  im  siebzehnten  Jahn; 
hundert  Männer  wie  Sennert  und  Döring  sich  am 
diesem  Felde  rühmlich  hervorgethan  hatten,  und  mai 
überhaupt  den  Aerzten  der  frühern  Zeit  eine  Nichtbed 
achtung  der  Ausschläge  keinesweges  allgemein  zun 
Vorwurf  machen  kann.    Für  die  Naturgeschichte  den 
Krankheiten  sind  van  Swieten's  Beobachtungen  al 
lerdings  von  erheblichem  Werth,  sie  werden  aber  vo:> 
Stoll  zu  hoch  angeschlagen,  wenn  er  sie  den  Hip^ 
p o kr a tischen  gleichstellt. 
Kriegs-  Die  Feldzüge  der  österreichischen  Heere  habe: 

die  Wirksamkeit  van  Swieten's  endlich  auch  detj 
Kriegsheilkunde  zugewandt,  die  fast  bei  allen  Heerep 
dieser  Zeit  in  einem  sehr  ungeordneten,  man  kam« 
sagen  rohen  Zustande  war.    Es  fehlte  wohl  nicht  an 
tüchtigen,   selbst  ausgezeichneten  oberen  Feldärzten 
allein  die  Unterärzte  waren  ausschliefslich  Bader,  eijij 
rohes,  höchst  unwissendes  Geschlecht,  kaum  besser  all 
die  Feldscheerer  der  ersten  Landsknechtheere  Kaisen 
Maximilian's  und  Karl's  V.,  die  so  oft  den  ge< 
rechten  Unwillen  der  Aerzte  erregt,  und  bei  herrschen  j 
den  Krankheiten  das  Kriegsvolk  noch  mehr  als  die§ 


heilluuidc. 


zu  Grunde  gerichtet  hatten  1  ).    Durch  geeignete 
lehrung  konnte  für  den  Augenblick  in  etwas  gehol» 
fcen  werden,  und  so  schrieb  denn  van  Swieten  bah 


I)  Ueher  Stellung-  und  Befugnisse  der  Feldiirzle   in  der 
Landsluierhtheeren  s.   die   angeführte    Sei. rill    von  Leonhai 
Fr  onsp  erger.  —  Vergl.  des  Verfassers  englischen  Schweiß 
S.  i.'ü.  Anm.  7. 
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■ach  dem  Anfang  des  siebenjährigen  Krieges  ein  Hand- 
luch für  Unterärzte  mit   einfachen  und  gemessenen 
{Forschriften  über  die  Behandlung  der  gewöhnlichen 
jfeldkrankheiten.    Gebildete  Aerzte  sollten  durchaus 
leinen  Gebrauch  davon  machen,  und  somit  ist  dieser 
•  ersuch  nicht  nach  strengen  wissenschaftlichen  Anfor- 
derungen, sondern  nur  nach  der  Fassungskraft  der 
Unterärzte  zu  beurtheilen,  die  nicht  viel  besser  wa- 
flsn  als  Krankenwärter.     Die  Behandlung  der  gastri- 
ifchen  Zustände  in  fieberhaften  Krankheiten  ist  ganz 
Iweckmäfsig,  und  offenbar  ausgedehnter,  als  sie  noch 
Ii  dem  Tagebuche  von  Leiden  angegeben  wird.  Der 
)ecacuanha  widerfährt  selbst  in  Faulfiebern  ihr  Recht, 
hd  man  sieht  die  Wirkung  der  allgemeinen  Ueber- 
3iigung  von  dem  Nutzen  der  Ausleerungen,  die  in 
er  Weitseuche  von  1770  so  allgemein  heilbringend 
ewesen  ist.   Selbst  die  Chinarinde  wird  in  den  Wech- 
;lfiebern,  die  nach  hergebrachter  Weise  noch  allzu 
igstlich  in  Frühjahrs-  und  Herbstfieber  eingetheilt 
erden,  mehr  empfohlen,  als  in  jenem  Tagebuche,  so 
fü's  in  anscheinend  geringfügigen  Zügen  der  Einflui's 
er  fortschreitenden  Erkenntnil's  van  Swieten's  in 
er  Auffassung  der  Krankheiten  anschaulich  wird. 

Bei  den  preufsischen  Heeren  bediente  man  sich 
i  dieser  kriegerischen  Zeit  aufser  den  dienstlichen 
[Weisungen  1  )  eines  ähnlichen  Handbuches  des  viel- 
;rdienten  Storch  in  Gotha,  der  eben  sq  wenig 
ie  van  Swreten  Feldlager  oder  Schlachten  ge- 
ihen,  und  mithin  nur  eine  allgemeine  Kenntnifs  von 
:n  Kriegsseurhen  hatte.  Die  Schriften  dieses  Ge 
hrten    sind    daher  hei   weitem   nicht   dem  berühm- 

I)  Y.  m   (iciicral  -  F.'lilsialisar/.l    C  othen  i  n  *.     ß  aldlfi 
tr's  Biographiciirij  S.  30. 
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tcn  Werke  P  ringle 's  gleichzustellen,  der  mit  hoch 
gediegener  ärztlicher  Bildung  eine  reiche  Erfahrun 
in  Feldlagern  und  treffenden  Natursinn  im  Beobachi 
ten  verband.    Ohne  Zweifel  war  Pringle  *)  abt 
auch  der  geistvollste  und  verdienteste  Feldarzt  dies« 
Jahrhunderts,  und  ist  schwerlich  von  einem  Neuern  ii 
der  Bearbeitung  der  Lagerkrankheiten  übertroffen  wo:> 
den.     Es  ist  zu  bedauern,  dafs  aufser  den  sehr  ve 
dienstlichen  Schriften  von  Monro  und  Bai  dinge 
nur  unerhebliche  Bruchstücke  über  die  Krankheite 
während  des  siebenjährigen  Krieges  bekannt  gewoi» 
den  sind,  wovon  der  Grund  ohne  Zweifel  in  der  wv 
genügenden  Verfassung  des  Kriegsheilwesens  und  i 
der  Theilnahme  einer  zu  geringen  Anzahl  gebildete» 
Aerzte  an  den  damaligen  Feldzügen  liegt  2 ).  Wi 
wissen  von  Baldinger  und  Monro,  dafs  Wechse« 
lieber,  Ruhren,  Durchfälle,  Faulfieber  und  Scharboc 
die  herrschenden  Uebel  in  den  preufsischen,  den  engl 
sehen,  so  wie  ganz  gewifs  auch  in  den  übrigen  Kriegs 
heeren  waren,  dafs  man  die  gastrischen  Zustände  al 
gemein  so  behandelte,  wie  in  den  grofsen  VolkskranJsl  ^ 
heiten  von  1770,  und  namentlich  auch  die  Gefahr  von 
Faulfiebern  durch  Brechwurzel  und  sanfte  Abführur. 
gen  zu  Anfang  mit  entschiedenem  Erfolge  abgewann1* 
wurde  3 ).   Eine  durchgeführte  Darstellung  dieser  La< 


a 


Mi 

sef  Ui; 


1)  Geb.  1707.  f  1782. 

2)  Es  erklärt  sich  hieraus,  wie  die  Gewohnheit  einreifse 
konnte,  ermüdeten  Soldaten  ohne  Unterschied  ihres  Zustande 
auf  dem  Marsche  zur  Ader  zu  lassen.  Sie  war  so  allgemein 
dafs  Aderlässe  dieser  Art  selbst  von  Officiercn  verordnet,  unr 
nicht  wenige  Soldaten  dadurch  aufgeopfert  wurden.  S.  Hoxjnp 
bei  Schmucker,  Bd.  II.  S.  134. 

3)  Baldinger,  p.  425.  Monro,  Art.  ].  —  Friedrick 
der  Grofse  liebte  vorzüglich  den  Rhabarber,  und  empfahl  ihi 
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llerkrankheiten  würde  für  die  historische  Pathologie 
Li  so  werthvoller  sein,  je  deutlicher  sich  in  Kriegen 
fce  herrschende  Lebensstinnnung  durch  grofse  Erschei- 
lungen  offenbart,  die  zu  Zeiten  die  ganze  Heilkunde 
keuchten  können,  wenn  gute  Beobachter  sie  verste- 
llen und  benutzen. 


ii. 

Klinischer  Unterricht. 

De  Haen. 


1.    De  Haen's  Iielieii. 

Vis  nun  van  Swieten  seine  Schöpfungen  so  weit 
ediehen  sah,  dals  er  den  urbaren  Boden  anderen 
bänden  anvertrauen  konnte,  war  die  wichtigste  An- 
elegenheit,  der  klinischen  Schule  einen  Lehrer  zu 
eben.  Seine  Wahl  fiel  auf  Anton  de  Haen,  sei- 
en ehemaligen  Mitschüler  in  Leiden,  den  Boerhaave 
isgezeichnet,  und  sein  eigenes  Verdienst  gehoben 
itte. 

Er  war  1704  im  Haag  geboren,  von  Jugend  auf 

iufig.    Die  Vorschrift  zu  seinem  Rhabarbermittel  kommt  un- 
r  dem  Namen  des  Kannewurffschen  Pulvers  noch  hier  und  da 
Anwendung. 
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den  Wissenschaften  eifrig  ergeben,  und  hing  seine 
grofsen  Lehrer  in  Leiden  mit  der  feurigen  Begeist 
rang  an,  die  in  keiner  neuern  Schule  den  Meister  nw}1 
den  Jüngern  inniger  verbunden  hat.    Von  seinem  dr<  : 
fsigsten  Jahre  an  übte  er  die  Heilkunst  in  seiner  V  I1 
terstadt  mit  glänzendem  Erfolge  aus,  ohne  sich  de*" 
ernsten  Forschungen  eines  Gelehrten  jemals  zu  enf1 
ziehen,  und  war  mit  seinem  berühmten  Freunde  i|> 
Wien  unausgesetzt  in  Verbindung "  g-eblieben.  Di 
Natur  hatte  ihn  mit  seltenen  Gaben  ausgestattet,  d 
ihn  den  Besten  seines  Zeitalters  gleichstellten;  sie  hat 
ein  Feuer  in  seiner  Brust  entzündet,  das  von  Scharif 
sinn  in  Schranken  gehalten,  für  Forschung  und  Wiii 
senschaft  glühete,  aber  auch  in  die  Leidenschaft  dim 
Ehrgeizes  aufloderte,  ihn  der  Besonnenheit  beraubt  K 
und  den  Geist  des  Widerspruches  in  ihm  erregte,  selb,  Kf 
gegen  seine  Ueberzeugung.   Den  Genüssen  und  Veelet 
gnügungen  abhold,  fand  de  Haen  seine  BeMediguDif) 
nur  in  herkulischer  Arbeit;  sein  mühevolles  Amt  wurcitn 
ihm  leicht,  und  über  die  Schätze  des  Wissens,  diljjul 
sein  Fleifs  aufgehäuft  hatte,  gebot  er  mit  nie  untreueEKst 
Gedächtnifs  und  grofser  Gewandtheit.    Die  Forme  Ion 
der  grofsen  Welt  waren  ihm  fremd,  seine  rauhe  A, 
fsenseite  bequemte  er  sich  nie  abzulegen,  unbeküm 
mert  um  den  Anstofs,  den  seine  Reizbarkeit,  seinr 
Gallsucht,  ja  selbst  sein  Zorn,  der  von  geringen  U 
Sachen  rege  wurde,  in  guter  Gesellschaft  geben  mul'st 
Moralische   Er  konnte  sich  rühmen,   alles  durch  sein  Verdien;)  fei 
Eigenschaften.  g.ewor<jeil  zu  sejn>  erhob  dies  aber  nicht  wie  va 

Swieten  durch  Bescheidenheit,  seine  Erfolge  und  di 
Höhe  seiner  Stellung  machten  ihn  schwindelig,  er  nah) 
ein  dilatorisches  Wesen  an,  hörte  auf  kernen  Eil 

I  r 

wurf,  keine  Gründe,  seine  Aussprüche  sollten  allei 
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|elten  1 ) ,  das  Lob  seiner  Gegner  verletzte  ihn  tief, 
las  seiner  Freunde,  selbst  zuletzt  van  Swieten's 
i|ar  ihm  widerwärtig-,  und  wie  ein  fanatischer  Prie- 
ler schleuderte  er  den  Bannfluch  der  ewigen  Ver- 
arnmnifs,  als  hätte  er  ihn  zu  verhängen,  auf  alle  seine 
ermeinten  und  wirklichen  Feinde.    Nur  einen  Men- 
den ehrte  de  Hacn  bis  zu  seinem  Tode,  der  am 
.  Sept.  1776  erfolgte  —  es  war  Boerhaave. 

Es  ergiebt  sich  leicht,  dafs  dieser  zügellose  Ehr- 
lleiz,  diese  Härte  und  Selbstsucht  seine  Forschungen 
eeinträchtigen,  die  Wahrheit  ihrer  Ergebnisse  trü- 
en,  seine  Ueberzeugung  ableiten  mufste.  Dies  ist 
i  vielen  seiner  Untersuchungen  deutlich  nachzuwei* 
;n,  und  fügen  wir  noch  hinzu,  dafs  de  Haen  theo- 
»gischen  und  methaphysischen  Grübeleien  mit  Eifer 
geben  war,  die  ihn  nicht  selten  in  fremdartige  Ge- 
ete  führten ,  selbst  auch  seinen  Zorn  mit  den  Waf- 
hi  der  Rechtgläubigkeit  bewehrten,  so  liegt  es  wohl 
m  Tage,  dafs  sein  Natursinn  rein  und  kräftig  sein 
ufste,  wenn  er  neben  so  störenden  Eigenschaften 
estehen,  ja  selbst  die  Oberhand  über  sie  gewinnen 
onnte,  und  er  behielt  sie  während  seines  ganzen  viel- 
ewegten  und  arbeitvollen  Lebens. 

Wenige  Lehrer  hat  Wien  gesehen,  die  mit  so 
eistvollera  Eifer  wie  de  Haen,  ja  man  kann  sä- 
en mit  so  glühender  Leidenschaft  ihre  Zuhörer  zur 
aturbeobachtung  angeregt  hätten  2 ).  Er  war  die 
|eele  der  ärztlichen  Studien,  und  es  gereicht  der  gro- 
en  Kaiserin,  die  ihn  beschützte,  zur  höchsten  Ehre, 

1)  Sein  „statuminavi"  war  ihm  Beweis,  wie  den  Pytha- 
Jräern  ihr  avtoq  ¥<pu. 

2)  Spiritu  percellcre  solcbat  auditores.    Stoll.    Praef.  ad 
lt.  med.  cont.  T.  III. 
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dafs  sie  sein  Verdienst  ungeachtet  seiner  rauhen  Ai 
fsenseite,  die  van  Swieten  weise  zu  mildern  wn Ist 
fortwährend  anerkannte,  dafs  sie  ihn  selbst  zum  IN  ad 
folger  ihres  ersten  Arztes  ernannte,  und  ihm  ihr  Ve 
trauen  nie  entzog. 

a 

£.    Aerztliclte  Grundsätze. 

Von  seinem  ärztlichen  Wirken  und  Lehren  kan,  t 
nichts  Höheres  gerühmt  werden,  als  dafs  er  die  Ns 
turheilkraft  erkannte,  und  überall  mit  Besonnenhe  a 
zu  leiten  wufste.    So  steht  er  nicht  hinter  Syden  d 
ham,  Boerhaave,  Stahl  und  van  Swieten  zi 
rück,  und  ist  in  seinen  Verordnungen  ohne  Vergleiaj 
einfacher,  als  Friedrich  Hoffmann.    Alle  dies 
Männer  erkannte  er  nächst  Hippokrates  als  sein 
Muster  1 ),  und  führte  ihre  Grundsätze  mit  ünwande  :  & 
barer  Festigkeit  in's  Leben  ein.  Hippok ratische  Klai  g 
heit  im  Beobachten  und  Einfachheit  im  Behandeln  wa 
sein  Ziel,  ihm  näher  zu  kommen,  entsagte  er  selb!  \a 
Bo erhaav eschen  Lehrsätzen,  und  es  war  van  S wieget 
ten's  entschiedener  Wille,  dafs  er  die  Hippokratit 
sehe  Weise  in  dem  neu  erbauten  Krankenhause  eia  $ 
führen  sollte,  das  die  Kaiserin  für  den  klinischen  Uni  h 
terricht  bestimmt  hatte  2).   Sie  wurde  also  der  Grund  r 
zug  der  älteren  Wiener  Schule,  und  hat  sich  als  sol  .„ 
eher  unter  wechselnden  Verhältnissen,  mit  gering  ei 
Beimischungen  eine  lange  Reihe  von  Jahren  hindurcl 
behauptet.  r 

De  Haen  Wufste  am  Krankenbett  den  Geist  de 
altgriechischen  Zeichenlehre  heraufzubeschwören ,  uno- 
mit  den   unvergleichlichen  Aussprüchen  des  grofsei 
  Hip* » 

k 


1)  Rat.  med.  T.  II.  p.  3.  —  2)  Ebendas.  T.  I.  p.  3. 
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v  l  i  p  p  o  k  r  a  t  e  s  den  erwachenden  Natursinn  seiner  Zu- 
lörer  zu  beleben,  Bilder  des  kranken  Lebens  ihnen 
■inzuprägen,  und  den  Wahn  fern  zu  halten,  als  be- 
uhte  die  Erkenntnifs  der  Krankheiten  auf  oberflächli- 
hem  Anschauen  ohne  das  Auge  des  Geistes,  und  eite- 
eni  Namenwerk  der  Schulen.   Wir  finden  daher  nir- 
ends  bei  ihm  eine  kleinliche  Formunterscheidung,  auf 
welche  die  Späteren  einen  so  hohen  Werth  gelegt 
aben,  wohl  aber  kräftig-  geführte  und  von  hellen  Far- 
en  der  Darstellung'  gehobene  Züge  der  immer  wan- 
elbaren  krankhaften  Zustände,  die  sich  in  seiner  An- 
talt  in  der  reichsten  Fülle  und  Auswahl  darboten. 
)em  klinischen  Dünkel,  der  bei  jungen  Aerzten  so 
:icht  aufkommt,  und  in  dem  Geiste  eines  hochbegab- 
>n  Lehrers  so  bereit  ist,  die  Merkmale  eigener  Vor- 
efflichkeit  aufzufinden,  wufste  er  einen  Damm  ent- 
egenzusetzen ,  am  meisten  im  Studium  unheilbarer, 
ärwickelter,  lebensgefährlicher,  und  überhaupt  sol- 
1er  Krankheiten,  zu  deren  Erkenntnifs  menschlicher 
charfsinn  kaum  ausreicht.     Er  forderte  von  seinen 
chülern  denselben  Bildungsgang,  den  er  genommen, 
isselbe  Streben  nach  tief  umfassender  Gelehrsamkeit, 
\  dem  ihn  das  Beispiel  der  Alten  in  der  Naturan- 
liauung  begeisterte,  niemals  redete  er  flachem  Trei- 
m  das  Wort,  oder  forderte  zur  Verachtung  der  Wis- 
nschaft  auf,  zu  Gunsten  der  blofs  technischen  Ge- 
hickliclikeit,   die  nur  eine  wesentliche  Eig-enschaft 
r  ärztlichen  Bildung,  niemals  aber  diese  selbst  ist. 
n  Krankenwärter,  ein  Gehülfe  ohne  Bildung-  kann 
sgezeichnete  Fertigkeit  im  Erkennen,  selbst  in  der 
pirischen  Behandlung  der  Krankheiten  haben,  ist 
er  eben  so  wenig  ein  Arzt,  wie  ein  Landwirth  ein 
turforscher,   oder  ein  Gärtner  ein  Botaniker.  — 
s  Namens  von  Hippokrates  haben  sich  von  je- 

26 
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Ii  er  gar  viele  bemächtigt,  hei  de  Haen  bezeichnet  ei 
Einfachheit,  Klarheit,  Verstand  und  hohes  Wissenschaft 
liches  Streben.  Noch  mehr  als  seine  Erkenntnifs,  wai 
aber  seine  Behandlung  der  Krankheiten  hippokratiscfal 
Er  war  es,  der  die  Aerzte  mit  sicherer  Hand  aus  der 
Irrgängeu  einer  überladenen  und  abergläubischen  Meil- 
mittellehre leitete,  er  war  es,  der  mit  inniger  \  eich 
rung  der  'Naturheilkraft  —  kaum  Stahl  kam  ihm  hierii 
gleich  —  die  abwartende  Behandlung  einführte,  um 
in  der  hippokratischen  Diät  den  mächtigsten  Hehei 
der  ärztlichen  Kunst  in  Bewegung  setzte. 
Therapie.  Reichliche   milde  Fiebertränke   von  Gerste  um 

Hafer,  mit  oder  ohne  Pflanzensäure  oder  Honig  an 
Weinstein  waren  seine  Hauptmittel  in  hitzigen  Krank» 
heiten,  Entziehung  der  Speise,  kühle  Lagerung,  reim 
Luft  und  Beseitigung  aller  Hindernisse  eines  milder 
Verlaufes  der  Krankheit,  die  Verordnungen  mit  de 
nen  er  sie  unterstützte.  Die  breiten  und  wunderlicher 
Vorschriften  des  Wiener  Arzneibuches  kamen  nidfi 
ferner  in  Gebrauch  und  zur  Verwunderung  det 
alten  Aerzte  waren  die  Erfolge  aufserordentlich !  Brin*. 
man  die  Umstände  in  Anschlag,  unter  denen  de  Haefi 
in  Oesterreich  auftrat,  die  Macht  eingewurzelter  Vof-i 
urtheile,  die  sich  ihm  entgegenstellte,  so  erscheint  sei» 
Verdienst  in  der  Durchführung  dieser  hippokratischen 
Weise  als  eine  dem  Menschengeschlecht  erwiesen« 
Wohlthat.  Ueberall  wanden  die  lieberhaften  Krank* 
heiten  mit  erhitzenden  schweifstreibenden  Mitteln  be< 


1)  Dimcere  alumni,  hac  via  se  longe  tütius  progreili,  quan 
«<i  magniloquas  a'c  vaniloqnas  dispcnsalorii  Yionnensis  forniulät 
ul  proraissa  imilarontur.   C'uius  dispensalorii  vanilates.  si  ioge 
fari  d.etur>  ost.enderq  onmes  qui  vellet,  nae  tolum  feie  illud  e 
scrihero  ipsum  oporteret.    Kai.  med.  T.  I.  p.  16.  —  Illumin»: 
lins  viviimis  aevuni ,  quam  0<  Iiis  migis  fidem  adliibeainus! 
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Handelt,  überall  die  Kranken  in  heifse  Decken  und 
Federbetten  vergraben.   Lufterneuerung-  hielt  man  für 
{Erkältung,  das  Krankenzimmer  durfte  nie  abgekühlt 
werden,  und  der  Entscheidung  dnrch  Ausschläge,  die 
lan  erzwang,  sah  man  mit  banger  Erwartung  entge- 
en  1 ).    De  Haen  lehrte  zuerst  die  kühle  Sydcn- 
a mische  Behandlung-  der  Fieber,  machte  in  seinem 
Liankenhause  ihre  unvergleichlichen  Vorzüge  vor  der 
rhitzenden  anschaulich,  und  überzeugte  davon  selbst 
ie  älteren  Aerzte.    Doch  währte  es  noch  lange,  ehe 
ie  besseren  Grundsätze  ins  Leben  traten:  man  wollte 
ichts  hören  von  der  entsetzlichen  ketzerischen  Neue- 
mg,  die  Ausschläge  sollten  und  mufsten  hervorge- 
ieben  werden,  und  die  Aerzte,  die  sich  dem  Volks- 
auben so  gern  fügen,  von  dem  sie  abzuhängen  glau- 
en,  verschrieben  vor  wie  nach  ihre  bezoardischen 
rzneien. 

Die  Lehre  von  den  Krisen,  welche  mit  der  An-  Krlsenlehrc 
'kennung  der  selbstständigen  Naturheilkraft  so  nah 
isanimenhängt,  war  bei  de  Haen  die  hippokratische, 
>  dafs  er  auch  mit  einiger  Aengstlichkeit  die  Annahme 
ir  kritischen  Tage  durchzuführen  suchte  2 ).  Der 
erlauf  der  Krankheiten  wurde  von  ihm  nicht  gestört, 
aher  mögen  sich  in  seinem  Krankenhause  die  kriti- 
hen  Erscheinungen  deutlicher  entwickelt  haben,  als 
iderswo.  In  den  ersten  Jahren  seines  Lehramts  in 
fien  hatte  er  denn  auch  ganz  naturgemäfse  Ansich- 
ii  von  der  kritischen  Bedeutung  der  fieber- 
et n  Ausschläge,  selbst  des  Frieseis  und  der 
ätechien,   wiewohl  diese  von  anderen  Aerzten  ge- 

1  )  Thescs  sistentes  febrium  divisionem  p.  '28.    Vergl.  die 
(sfiihrlicheic  Erörteruni-  seiner  luppokratisclien  Methode:  Rat. 
d.  T.  XIII.  p.  1.  scq. 
i   2)  Rat.  med.  T.  I.  p.  gg, 

26  * 
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wöhulich  mit  Gewalt  bervorgetrieben  wurde«,  um 
ihre  Beurtheilung  eben  deshalb  schwieriger  werde] 
mufste.  Späterhin  wurde  indessen  durch  seine  Feind 
schaft  gegen  Anton  Störck  der  Geist  des  Wider 
Spruchs  in  ihm  rege  1 ) ,  und  so  trat  er  denn  schoi 
176(1  mit  der  naturwidrigen  Behauptung  hervor,  di 
während  der  Weltseuche  von  1770  guten  Beobacb 
rem  so  vielen  Anstofs  gab,  Friesel  und  Petechie! 
wären  unter  allen  Umständen  nur  die  Wir 
kung  einer  erträumten  Bösartigkeit  2).  Dies 
Behauptung  konnte  nicht  aus  reiner  Erfahrung  nervo» 
gehen,  und  war  allgemein  ausgesprochen  gewifs  s> 
falsch,  wie  die  entgegengesetzte,  dafs  Friesel  und  P«1 
techien  unter  allen  Umständen  für  kritisch  zu  halte» 
wären.  Allein  ein  Feuergeist  wie  de  Haen  wir 
leicht  zu  einiger  Uebertreibung  angeregt,  und  erwäg 
man  den  damaligen  Zustand  der  praktischen  Heilkunde 
das  halsstarrige  Widerstreben  der  Alltagsärzte  gege< 
jede  bessere  Ansicht,  so  war  seine  halbwahre  Lehr 
ohne  allen  Zweifel  die  heilsamere,  besonders  in  eine 
Zeit,  wo  es  noch  nöthig  war  darauf  zu  dringen,  dal' 
in  den  Krankenhäusern  nicht  zwei  Kranke  in  ein  Be» 
gelegt  wurden  3 ).  Im  spanischen  Hospital  in  Wier 
dem  besten  dieser  Hauptstadt,  das  erst  Karl  VI.  ei 
baut  hatte,  lagen  130  kranke  Soldaten  in  einem  Saal  * 
und  im  Hotei-Dieu  in  Paris  theilten  vier  Schwanger« 
die  man  selbst  nach  der  Entbindung  nicht  trennte. 
Bett  mit  Vorhängen  5 ). 


1)  Alethophilor.  elucid.  p.  12. 

2)  Theses  sist.  febr.  div.  p.  35. 

3)  Rat.  med.  T.  XIII.  p.  20. 

4)  Hasenöhrl,  Hist.  med.  üium  moi-borum  p.  53. 

5)  S.  Tenon,  Preface,  p.  XXVIII.,  wo  auch  sonsf  Ai 
gaben  dieser  Art  in  Fülle  zu  linden  sind. 
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Im  Uebrigen  führt  de  Haen  seine  Ansieht  von 
Her  symptomatischen  Bedeutung  des  Frieseis  und  der 
Petechien  bei  vielen  späteren  Gelegenheiten  so  folge- 
Ircht  durch,  dafs  man  ihm  in  Bezug"  auf  die  Behand- 
mg  der  sogenannten  bösartigen  Fieber,  wenigstens 
am  Theil,  seinen  Beifall  nicht  versagen  kann  '),  auch 
atte  er  ja  die  allgemeine  Erfahrung-  für  sich,  dafs 
>ne  Ausschläge  bei  seiner  kühlenden  Behandlung-  ohne 
ergleich  seltener  zum  Vorschein  kamen,  als  bei  der 
ihweifstreibenden,  und  es  gelang-  ihm  sogar  schon 
i  zehnten  Jahre  seiner  Amtsführung,  die  sehr  verbrei- 
te Annahme  zu  widerlegen,  der  Friese!  sei  eine  in 
'esterreich  einheimische  Krankheit  2 ).    In  der  Haupt- 
iche  wurde  er  von  Pringle,  der  ihm  in  der  ärztli- 
len  Beobachtung-  weit  überlegen  war,  vortrefflich  wi- 
;rlegt.    Von  diesem  besonnenen  und  vielerfahrenen 
rzte  mufste  er  den  Beweis  hinnehmen,  dafs  er  die 
esentlichsten  Unterschiede  der  Fieberformen  überse- 
;n,  und  die  symptomatischen  mit  den  kritischen  Aus- 
hlägen  zusammengeworfen  habe  3  ). 

Die  Brechmittel  und  Abführungen,  welche  Brechmittel, 
»u  der  Lebensstimmung  seines  ganzen  Zeitalters  in  Abführungen- 
tzigen  Krankheiten  so  gebieterisch  gefordert  wurden, 
rwarf  de  Haen  keinesweges  unbedingt,  ja  er  machte 
bst  wohl  noch  einen  ausgedehnteren  Gebrauch  von 
iien,  als  van  Swieten.  Doch  wollte  er  sie,  wie 
i  strenger  Hippokratiker,  durchaus  nur  zur  rechten 
>it  angewandt  wissen,  und  es  liegt  am  Tage,  dafs 
►  ihm  bei  der  grofsen  Menge  auflösenden  und  ein- 


1  )  Rat.  med.  T.  III.  p.  J.  _  T.  IV.  p.  I.  _  T  V.  p.  l 
T.  VIII.  p.  103.  -  T.  IX.  p.  93.  -  T.  X.  p.  194. 

2)  Ebendas.  T.  IX.  p.  93. 

3)  Diseases  of  1  he  Army.  Appehd.  p.  XCIV. 
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hüllenden  Getränkes,  das  er  seinen  Fieberkranken  vei-j 
ordnete,  im  Allgemeinen  entbehrlicher  werden  mul 
ten,  als  anderen  Aerzten,  welche  die  Wirksamkeit  di* 
tetischer  Anordnungen  nicht  kannten,   sondern  .sie 
nur  auf  ihre  oft  so  schwerfälligen  Arzneien  verliefst 
FJeberdies  waren  höchst  verderbliche  Mifsbräuche 
bekämpfen.    Es  gab  nicht  wenige  Aerzte,  welche  dl 
Behandlung  jeder  fieberhaften  Krankheit,  ohne  all 
Unterschied  mit  einem  Brechmittel  anfingen,  und 
gelmäfsig  alle  zwei  Tage  eine  nicht  gelinde  Abfi 
rung  verordneten.    Schon  im  siebzehnten  Jahrhund 
hatte  man  es  vielfältig  so  getrieben,   und  Gide 
Harvej's  satyrische  Geifsel  *)  hatte  nur  den  arg6 
Mifsbrauch  in  seinen  grellsten  Farben  dargestellt,  ja  noo 
in  de  Haen's  Zeiten  verbreitete  Fizes,  ein  mitte»  61 
mäfsiger,  aber  vielgehörter  Lehrer  in  Montpellier,  die£ 
Art  roher  Grundsätze,  und  hatte  in  Frankreich  k&  f0 
nen  geringen  Anhang.    Es  wurde  also  mit  abführe«  ^ 
den  und  Brechmitteln  im  Allgemeinen  nicht  viel  w 
niger  geschadet,  als  mit  erhitzenden  uud  schweifst r( 
benden,  eine  Zurechtweisung  der  Aerzte  von  dieäfc  f 
Seite  war  mithin  nothwendig  und  heilsam.    Dais  ( 
Haen  in  seiner  späteren  Zeit  vom  Widerspruch 
reizt  hierin  zu  weit  ging,  ist  freilich  zu  bedauern.  < 
lein  es  ist  nicht  so  viel  Vernunft  in  dem  grofsen  H 
fen  der  Aerzte,  dais  eine  Uebertreibung  immer 
ders,  als  durch  eine  andere  Uebertreibung  besei 
werden  könnte,  und  die  seinige  war  wenigstens 
schädlicher,  wenn  man  sein  sonstiges  Verfahren 
wägt,  bei  dem  er  sich  rühmen  konnte,  dafs  in  sei 
Krankenhause  niemals  Petechien  entstanden  wären  '-') 


1  )  Meclici  stercorarii,   qtii   inoi'bos  per  anum  expHltn 
Stahl,  Sileni  Aleibiades. 

2)  Rad.  med.  <-ont.  T.  I.  p.  17.V 
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Betrachten  wir  ihn  der  grofsen  Weltseuche  von 

IL770  gegenüber,  so  erscheint  allerdings  sein  Wirken 
rehr  geringfügig.  Er  kannte  nicht  den  unabsehbaren 
imfanff  dieser  Seuche,  noch  kümmerte  er  sich  um  ihre 
Jrsachen.  Andere  Aerzte  hatten  ihm  berichtet,  was 
n  den  nächsten  österreichischen  Landen  vorging,  und 
«  überliefe  ihnen,  das  Hungerfieber  und  den  Pete- 
chialtyphus zu  beobachten,  während  in  und  um  Wien 
nicht  wenige  Kranke  durch  die  erhitzende  Behandlung 
aufgeopfert  wurden.  Im  Mai  1771  sah  er  den  ersten 
Faulfieberkranken  auf  seinem  Landsitze,  und  sorgte  nun 
dafür,  dafs  aus  dem  Dreieinigkeitshospitale  drei  Kranke 
dieser  Art  in  seine  Anstalt  gebracht  wurden.  Diese 
behandelte  er  mit  Aderlässen,  Blasenpflastern,  Klystie- 
ren,  einhüllendem  Getränk  mit  Salpeter  und  Chinarinde. 
&astrische  Erscheinungen  traten  auffallend  genug  her- 
vor, und  es  liegt  am  Tage,  dafs  Brechmittel  und  Ab- 
ührunoen  den  langen  Verlauf  des  Faulfiebers  nicht 
wenig-  abgekürzt  haben  würden.  Allein  er  wollte  sie 
nicht  anwenden,  und  brach  die  Erörterung  dieses  Ge- 
genstandes, der  alle  Welt  beschäftigte,  mit  einer  theo- 
retischen Untersuchung  ab,  die  wohl  seinen  Scharf- 
blick und  seine  tiefere  Naturanschauung  beurkundete, 
aber  doch  jetzt  nicht  an  ihrer  Stelle  war.  Sein  Be- 
stellen auf  Blutentziehungen,  welche  fast  einstimmig 
aoii  allen  guten  Aerzten  Europa's  verworfen  wurden, 
war  keineswegcs  zeitgemäfs,  und  sein  starres  Verwer- 
fen der  Brechmittel,  die  er  doch  früher  selbst  empföh- 
len hatte,  nur  aus  dem  Widerspruch  seiner  Gegner 
EU  erklären.  Seine  eigene  Erfahrung  ')  über  das  Faul- 
lieber  von  i 7 7 1  verschwindet  überdies  gegen  die  all- 


1)  Kr  beirichtet  nur  von  zwei  Kranken,  »ier  dritte  ist  wahr- 
scheinlich gentorben.  » 
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gemeine  der  übrigen  Aerzte,  und  man  kann  annehme^ 
dafs  wenn  man  in  ganz  Europa  seine  Grundsätze  be 
folgt  hätte,  die  Seuche  noch  viel  gröfsere  Verheerun- 
gen gemacht  haben  würde,  als  sie  ohnehin  schom 
verursachte.  Wer  hätte  auch  wohl  in  den  Hütten 
der  Armen  den  Faulfieberkranken  dieselbe  musterhaft« 
Pflege  angedeihen  lassen  können,  die  sein  eisernes 
Gebot  eingeführt  hatte,  eine  Pflege,  die.  selbst  schäd- 
liche Eingriffe  wieder  abzuwenden  vermochte? 

Es  ist  also  offenbar,  de  Haen  verstand  in 
dieser  Zeit  die  Winke  der  Natur  nicht,  und 
er  hatte  unklare  Begriffe  über  den  Gang  der  Krank- 
heiten, wiewohl  seine  Stellung  als  Vorsteher  der  er 
sten  klinischen  Anstalt  Europa's,  und  seine  genaue 
Kenntnifs  aller  hervorragenden  Muster  in  der  Beob- 
achtung von  Volkskrankheiten  ihn  vor  allen  fähig  ge- 
macht haben  würden,  nicht  blofs  seine  Schüler  in  Wien, 
sondern  die  Aerzte  aller  Welt  über  die  grofsen  Le- 
bensregungen eines  so  denkwürdigen  Zeitalters  zu  be- 
lehren. 

Zustand  des         Die  erwähnte  theoretische  Untersuchune-  betrif 
den  zunächst  von  der  Sylvischen  Schule  angenomme- 
nen Unterschied  zwischen  den  Fiebern  aus  Verdickung ;L 
und  Auflösung  des  Blutes,  und  ist  mit  seinen  patho-- 
logischen  Ansichten  eng  verwebt.    Man  rechnete  zu 
den  Fiebern  aus  Verdickung  des  Blutes  (spissitudo)lL 
hauptsächlich  die  entzündlichen,  welche  die  Erschei- 
nung der  Speckhaut  darbieten,  zu  denen  aus  Auflö-'L 
sung  dagegen  (dissolutio)  höchst  ungenau  die  exan- 
thematischen  und  Nervenfieber,  wie  überhaupt  alles 
Typhöse.    De  Haen,  der  den  äufseren  Veränderun- 
gen des  Blutes  von  jeher  viele  Aufmerksamkeit  ge- 
widmet hatte,  war  nun  bald  zu  der  Ueberzeugung  gel 
kommen,  dafs  diese  zwar  unendlich  vielfältig  wären. 


Blutes. 


I« 


Aerztliche  Grundsätze. 


409 


aber  sich  doch  keineswegs  so  verhielten,  wie  nach 
jener  Theorie  vorausgesetzt  wurde.  Er  hatte  das  Blut 
bei  den  häufigen  Aderlässen  Gesunder  immer  verschie- 
den gesehen,  dabei  den  verschiedenen  Zustand  der 
Atmosphäre,  des  Wassers  und  der  Nahrung  sehr  scharf- 
sinnig in  Anschlag  gebracht,  und  die  gewaltsame  che- 
mische Untersuchung  des  Blutes,  wie  sie  eben  üblich 
war,  geradehin  verworfen,  und  wenn  er  nun  auch 
nicht  wagte,  aus  seinen  Beobachtungen  umfassende  hu- 
moralpathologische  Lehrsätze  herzuleiten,  doch  wenig- 
stens soviel  aus  ihnen  erkannt,  dafs  weil  zuweilen  in 
}ösartigen  Fiebern  eine  Speckhaut  vorkäme,  und  in 
entzündlichen  fehlte,  die  erhitzende  Behandlung  jener 
falsch  sein  müfste,  und  man  sie  mitSjdenham  eben 
so  antiphlogistisch  behandeln  könne,  wie  die  entzünd- 
ichen.  Dies  war  seine  theoretische  Gedankenverbin- 
dung über  die  Anwendung  der  Aderlässe,  des  Salpe- 
;ers  und  der  kühlenden  Getränke  in  den  sogenannten 
Dösartigen  Fiebern,  nach  denen  er  jedoch  immer  die 
Chinarinde  in  Gebrauch  zog,  und  begreiflich  mit  vie- 
em  Erfolge  1 ).  Von  dieser  letzten  Seite  unterschei- 
det sich  seine  Therapie  von  der  van  Swietenschen 
sehr  bedeutend,  in  der  wir  nur  einen  beschränkten 
Gebrauch  von  der  Chinarinde  vorgeschrieben  finden. 

Im  Uebrigen  entwirft  de  Haen  von  den  soge- 
nannten bösartigen  Fiebern  kein  ganz  genügen- 
des Bild,  und  ist  ungeachtet  seiner  vielumfassenden 
Gelehrsamkeit  von  dem  historischen  Standpunkte,  auf 
dem  sich  die  Entwickelung  der  Krankheiten  und  die 
Wandelbarkeit  ihrer  Formen  in  der  Zeit  zu  erkennen 
^iebt,  doch  noch  sehr  weit  entfernt.    Hätte  er  in  sci- 


I  )  Man  sehe  hierüber  das  ganze  Cap.  IX.  der  Rat.  med. 
r;ont.  T.  I.  p.  151. 
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nem  späteren  Alter  noch  in  S^den hämischer  Wem 
fortgefahren  zu  beobachten,  und  seinen  Sinn  für  .11 
gemeine  Lebensregungen  offen  erhalten,  so  wäre  ei 
ohne  Zweifel  noch  dahin  gelangt. 

Hieraus  wird  es  denn  auch  erklärlich,  warum  seine 
ausführliche  Abhandlung  über  die  Pest,  die  er  in 
eben  dieser  Zeit  bearbeitete,  zwar  mit  vielfältigen  An- 
führungen reichlich  ausgestattet  ist,  aber  doch  keines 
weges  bis  in  das  Herz  dieser  Untersuchung  eindringt 
so  dafs  er  wie  alle  seine  gelehrten  und  ungelehrtem 
Vorgänger  auch  nicht  einmal  den  Unterschied  der  al- 
terthümlichen  von  der  Drüsenpest  auffindet  1  ),  und: 
selbst  aus  historischen  Gründen  —  so  weit  ging  seine 
starre  Einseitigkeit  —  dem  Aderlafs  in  der  Pest  eine 


unbedingte  Lobrede  hält  2 ). 

In  seinen  häufigen  Verordnungen  des  Ader  las 
ses  in  Faulfiebern  haben  einige  3)  Neuere  Be-- 
weise  einer  tieferen  Erkenntnifs  der  allgemeinen  ent- 
zündlichen Natur  der  Fieber  auffinden  wollen,  auchu 
ist  nicht  in  Abrede  zu  stellen,  dafs  ihm  örtliche  Ente 
Zündungen  in  Fiebern  dieser  Art  bekannt  waren.  Seine 
pathologische  Anatomie  fieberhafter  Krankheiten  wan 
indessen   sehr  unvollkommen,  und  man  sieht  ganz, 
deutlich,   dafs   er  nicht  auf  ihrem  Wege  zu  seinem! 
Grundsätzen   »elanete.    Schon  im  Haag-  beobachtetet 
er  (1748  —  50)  ein  mörderisches  Faulfieber  unter  den 
Soldaten  (Febris  maligna  coagulativa),  und  liefs  fast  l 
allen  seinen  Kranken  zur  Ader,  immer  bereit  den  un- 
günstigen Erfolg  seiner  Behandlung  der  Brcchwurzel 
zuzuschreiben,  die  er  unmittelbar  nach  den  Blutent- 


1)  Rat.  med.  T.  XIV.  S.  2.  p.  213.  Rat,  med.  cont.  T.  1. 
195.    Die  deutsche  Ucbersetzung  s.  im  Schriftenverzcichnifs. 

2)  T.  XIV.  i>.  :m. 
■i)  Namentlich  Desgcnettcs  in  der  Biographie  universelle. 
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ziclumgen  reichte.   Die  Chinarinde  machte  freilich  vie- 
les wieder  gut,  allein  das  Aderlais  war  ohne  Zwei- 
fel eben  so  naturwidrig,  wie  in  der  Volkskrankheit 
von  1770,  und  Spuren  von  Brand  (?)  des  Magens, 
der  Lungen,  der  Milz  und  der  Leber  hätten  ihn  eben 
so  wenig  dazu  auffordern  sollen,  wie  in  der  spätem 
Zeit  seine  theoretischen  Ansichten  über  die  Beschaf- 
fenheit des  Blutes  1  ).   Viele  einseitige  und  selbst  na- 
turwidrige Behauptungen  de  Haen's  sind  allein  aus 
seiner  Leidenschaftlichkeit,  aus  seinem  immer,  regen 
Geiste  des  Widerspruchs  zu  erklären.    Er  fand,  dafs 
die  Aerzte  in  Wien  in  den  meisten  fieberhaften  Krank- 
heiten Unreinigkeiten  der  ersten  Wege  voraussetzten, 
Brechmittel  und  Abführungen  fast  überall  verordne- 
ten, und  tadelte  ihr  einseitiges  Verfahren  mit  Becht. 
Anstatt  aber  den  Weg  der  Beobachtung  zu  gehen, 
setzte  er  einen  falschen  Ausspruch  dem  andern  ent- 
gegen.   Gastrischer  Zustand  sollte  fast  nirgends  vor- 
handen sein,   und  überhaupt  nur  ein  entzündli- 
ches Fieber  angenommen  werden,  das  nur  zuweilen 
in  fauliges  ausarte  2 ). 

Als  Gegner  der  Pockenimpfung  hat  de  Haen  Pocken- 
seine  Stimme  vielfältig  vernehmen  lassen.  Alle  Gründe,  irnPfuns- 
die  nur  irgend  dagegen  aufgebracht  werden  konnten, 
stellte  er  mit  vielem  Scharfsinn  zusammen,  und  ohne 
auf  Einwürfe  und  Erfahrung  irgend  zu  hören,  zeigte 
er  sich  der  älteren  wie  der  Sutton scheu  Impfung 
nnwandelbar  abgeneigt  3 ).    Freilich  konnte  wohl  bei 


1)  Opuscula  inedita  P.  J.  p.  270.  Vergl.  Rat.  med.  cout. 
T.  III.  p.  289.  wo  von  derselben  Krankheit,  aber  nicht  von 
Aderlässen,  sondern  nur  von  einer  milderen  Behandlung  die 
Kede  ist,  die  der  H  o  er  h a  a  v eschen  mehr  entspricht. 

2)  .1  os.  Plenciz,  Ana  ei  Observata  raedica,  p,  17. 

3)  Crantz  beschuldig!  ihn  geradehin,  er  habe  in  Gegen 
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genauer  Untersuchung  nicht  geleugnet  werden,  dar- 
nach' eingeführter  Impfung  in  England  die  Verbreitung 
der  Pocken  zugenommen  hatte,  und  dem  Volke  dar-J 
aus  ein  offenbarer  Nachtheil  erwachsen  war  1 ),  aucbJ 
sah  man  dies  in  Oesterreich  ein,  und  gab  ein  Gesetz, 
dafs  an  Orten,  wo  die  Pocken  überhaupt  nicht  vor 
banden  wären,  nicht  geimpft  werden  dürfte  2),  —  die  I 
Zeit  des  unbedingten  Verwerfens  einer  an  sich  heil-  (I 
samen  Mafsregel  war  indessen  längst  vorüber,  und  Iii 
de  Haen  mufste,  wenn  er  nicht  hinter  der  allgemei-  || 
nen  Ueberzeugung  zurückbleiben  wollte,  einen  ganzil 
anderen  Weg  einschlagen,  als  er  wirklich  einschlug.  J 
Wenigstens  hätte  er  doch  die  ausserordentlichen  Er-  I 
folge  der  Sutton  sehen  Behandlung  benutzen  können,  | 
um  die  Zweckmäfsigkeit  seiner  Fiebertherapie  darzu-  j 
thun,  und  von  dem  allzu  häufigen  Aderlassen  in  dem 
Pocken  zurückzukommen  3 ). 

Seine  Verdienste  um  die  Erkenntnifs  und  Behand- 
lung der  fieberlosen  Krankheiten  sind  nicht  un- 
erheblich, doch  blieben  sie  mehr  auf  den  Wirkungs- 
kreis seines  Lehramts  beschränkt;  neue  Seiten  hat  er 
diesen  Uebeln  nicht  abgewonnen.  Ueberall  zeigt  sichi 
seine  grofse  Belesenheit,  sein  tiefes  Eindringen  in  die  i 
Sache  mit  aller  Nichtachtung  einengender  Formen,  ja 
selbst  mit  einer  fast  angenehmen  Vernachlässigung  der 


wart  von  Zeugen  selbst  Versuche  mit  der  Impfung  gemacht,  diese 
seien  ihm  mifslungen,  und  nun  erst  wäre  er  als  Gegner  der 
Pockenimpfung  aufgelreten.    Sendschreiben,  S.  7. 

1)  Rat.  med.  T.  XII.  p.  292. 

2)  Wahrscheinlich  auf  van  Swicten's  Veranlassung,  der 
dies  Gesetz  erwähnt.    A.  o.  a.  O. 

3)  Qnacstiones  saepius  motae  etc.  Vergl.  Rat.  med.  T.  II. 
p.  39.,  wo  er  seine  Behandlung  der  Pocken  mfttlicilt.  Unzäh- 
lige Streitschriften  wurden  gewechselt,  unter  denen  die  von 
Tralles  die  bekanntesten  sind. 
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Schreibart  '):  zu  der  sein  Feuer  ihn  hinrifs,  wäh- 
lend er  die  besten  Muster  hätte  übertreffen  können. 
Zu  seinen  besten  Untersuchungen  gehört  die  über  die 
Bleikolik  2 ) ;  aber  auch  andere  fieberlose  Krankheiten 
werden  von  ihm  lichtvoll  und  lebendig  dargestellt, 
nicht  ohne  festes  Beharren  auf  einmal  angenommenen 
Ansichten  und  starres  Zurückweisen  alles  fremden  Wi- 
derspruches. Ganz  besonders  bekämpft  er  die  Lehren 
von  Stahl's  Schule  über  die  Hämorrhoiden  mit  sal- 
bungsvollem Eifer  3 ) ,  und  einigem  Aufwand  schwer- 
fälliger Gelehrsamkeit,  Beweise  von  tieferem  Verständ- 
nifs  jenes  tiefsinnigen  Forschers  vermifst  man  indes- 
sen überall  4). 

So  zeigt  er  sich  denn  auch  einigen  hervorragen- 
den Männern  seines  Zeitalters  gegenüber,  mit  strenger 
Kritik  gegen  alles,  was  ihm  unhaltbar,  unnütz  oder 
nachtheilig  erschien,  aber  auch  unfähig,  neue  Regun- 
gen des  Geistes  in  ihrer  vollen  Bedeutung  aufzufassen. 
So  war  ihm  besonders  die  vielgerühmte  organische 
Pulslehre  zuwider,  die  er  mit  vollem  Rechte  tadelte, 
denn  es  ist  in  ihr  keine  geistvolle  Naturbeobachtung, 
sondern  nur  Spitzfindigkeit ,  Selbsttäuschung,  und  die 
Forderung  einer  fast  chinesischen  Feinheit  der  sinnli- 
chen Wahrnehmung,  die  leicht  die  Thätigkeit  des  Ge- 
hirns in  die  Fingerspitzen  ableiten  könnte.  Man  hat  es 
an  dieser  Lehre  klar  vor  Augen,  dafs  wenn  irgend  die 
Heilkunde  ins  Kleinliche  und  Technische  geht,  sie 
nothwendig  aufhört,  sich  der  Natur  anzuschliefsen,  die 


1)  Styü  grata  negligentia,  wie  St  oll  sich  ausdrückt.  Pracf 
ad  Tom.  III.  Rai.  med.  cont. 

2)  Rat.  med.  cont.  T.  III.  p.  370.  Sie  erschien  zuerst  im 
Haag,  1745.    Vergl.  Rat.  med.  cont.  T.  X.  p.  1. 

3)  Er  nennt  sie  geradehin  eine  Ketzerei,  haeresis. 

4 )  Theses  de  haemorrhoidibus. 


114 


II.    Klinischer  Unterricht. 


ihre  Erscheinungen  niemals  nach   einem  kleinlichen 
Malsstabe  hervortreten  läfst.     Immer  wird  es  für  das-.!* 
achtzehnte  Jahrhundert  ein  Vorwurf  bleiben,  dal's  eirnl1 
so  mittelmäfsigcr,  ja  man  kann  sagen  alberner  Versuch,, 
wie  der  Probierstein  Solano's,  der  alle  Krisenbeob- 
achtung- auf  drei  Pulsarten  zurückführen  sollte,  sum 
viel  Aufsehn  erregen,  so  viele  Nachahmer  auf  densel- 
ben falschen  Weg  bringen  konnte.    In  diesem  Sinne 
zieht   de  Haen  besonders  gegen  seinen  berühmten:! 
Zeitgenossen  Bordeu  zu  Felde,  dessen  Pulslehre  eimi 
grofser  Irrthum  genannt  werden  kann,  und  man  sieht, » 
wie  nöthig-  es  war,  der  hippokratischen  Krankenbeob- 
achtung von  dieser  Seite  das  Wort  zu  reden,  da  selbst» 
van  Swieten  Solano's  wunderliche  Pulslehre  nichtt 
ganz  ungünstig  beurtheilt  1 ),  und  Joseph  Wetsch,. 
ein  Schüler  de  Haen's,  eine  Reise  nach  Frankreich  i 
unternommen  hatte,  um  sich  über  die  gerühmte  Erfin- 
dung des  Zeitalters  bei  Fouquet  in  Montpellier,  Mi- 
chel und  Bordeu  in  Paris  zu  unterrichten.  Crantzz 
hatte  das  Werkchen  von  Wetsch,  welches  die  falT 
sehe  Richtung  dieses  ganzen  Strebens  selbst  durch  Ab- 
bildungen anschaulich  machte,  gut  geheifsen  -),  undi 
wenig  fehlte,  so  wäre  man  von  der  Bewunderung  so> 
aufserordentlich  scheinender  Dinge  allmählich  wieden 
zu  kleinlicher  Einseitigkeit  am  Krankenbett  überge-i 
gangen.    Indessen  widerstrebte  ein  richtiger  Sinn  im-! 
ter  den  Aerzten,  der  sich  überall  und  am  meistern 
in  dem  ungünstigen  Urtheil  der  Pariser  Facultät  über;) 
Bordeu's  Pulslehre  aussprach.   In  dieser  ganzen  An- 
gelegenheit giebt  sich  der  Charakter  von  de  Haen's- 
Gelehrsamkeit  ganz  deutlich  zu  erkennen.   Er  will  die  I 


1)  Comuicnt.  T.  II.  587.  p.  59. 

2)  S.  die  Vorrede  zu  Wetsch 's  Mcdicina  ex  pulsu. 
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Pulslehre  gegen  die  Neuerungen  der  französischen 
Schule  in  Schutz  nehmen,  und  dies  gelingt  ihm  voll- 
kommen, allein  er  zeigt  dabei  eine  so  kurzsichtige 
Vorliebe  für  das  Alterthum,  dafs  sein  Urtheil  hier  und 
da  ganz  befangen  erscheint,  und  er  besonders  in  ße- 
reff  des  Hippokrates  in  einen  grofsen  Irrthum  ver- 
fällt. Dieser  Patriarch  der  Aerzte  soll  nämlich  schon 
m  Besitz  einer  Pulslehre  gewesen  sein,  deren  ver- 
schiedene Richtungen  er  philologisch  genau,  aber  doch 
mr  nach  seiner  Einbildungskraft  darstellt,  während  es 
|  doch  keinem  Zweifei  unterworfen  war,  dafs  man  im 

Elippo  kr  a  tischen  Zeitalter  nicht  einmal  die  Schlag- 
tlern  von  den  Blutadern  unterscheiden  und  überhaupt 
„ar  keine  Pulslehre  haben  konnte        die  erst  von 
raxagoras  ihre  Grundlage  und  ihre  erste  Ausbil- 
lung  von  Herophilus  erhielt.    So  wurden  mithin 
leine  sonst  gediegenen  Kenntnisse  nicht  von  unbe- 
ängenem  Scharfsinn,  sondern  von  dem  Glauben  an 
die  unbedingte  Vortrefttichkeit  des  Hipp okrates  be- 
lerrscht,  der  durch  leidenschaftlichen  Groll  gegen  die 
Neuerer  in  Aufregung  gerathen  wrar,  und  seine  Ge- 
ehrsamkeit  erlahmte  unter  dem  Drucke  vorgefafster 
"Meinungen,  wie  noch  bei  verschiedenen  anderen  Ver 
i  inlassungen  - ). 

3.    Irritabilität  und  Sensibilität. 

Hallcr's  Lehre  von  der  Reizbarkeit  und  Era- 
9  Endlichkeit  fand  an  ihm  einen  äufserst  heftigen  und 
eidenschaftlichen  Gegner.    Vielleicht  war  die  Weise, 
vic  man  sie  geltend  zu  machen  suchte,  die  Ursache 
Bilier  Aufwallungen,  denn  es  gab  sich  ganz  deutlich 


1)  Gesch.  (].  II.  Rd.  I. 

2)  Rat.  med.  T.  XII.  C.  1-4. 
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das  Bestreben  zu  erkennen,  ihr  selbst  die  Fathologh 
linterthaii  zu  machen,  die  unter,  der  Herrschaft  eine 
einseitigen  anatomischen  Physiologie  niemals  gedeihei  (j 
kann.    Wohin   die  Hall  ersehe  Reizbarkeit  führenuP 
dafs  sie  am  Ende  die  Pathologie  untergraben,  und  all 
mählich  in  einen  anmafsenden  Djnamismus  übergehet 
würde,  der  einst  den  Geist  der  Beobachtung  eine  lang< 
Zeit  hindurch  lähmen  sollte,  dies  konnte  in  der  MittO 
des  achtzehnten  Jahrhunderts  niemand  vorhersehen,  al 
lein  die  Pathologie  gegen  die  Uebertreibungen  vo» 
Haller's  Schule  in  Schutz  zu  nehmen,  die  strenge 
Beobachtung  am  Krankenbett  gegen  übereilte  Folgen 
rungen  aus  Versuchen  an  Thieren  zu  vertheidigen,  ü 
die  der  Irrthum  eben  so  wohl  eindringen  kann,  wid 
in  jede  andere  Forschungsweise,  das  war  die  Sach-» 
des  ersten  klinischen  Lehrers  in  Europa.  Es  ist  nichi 
in  Abrede  zu  stellen,   dafs  der  Streit  zwischen  di 
Haen  und  Hall  er  mit  ungleichen  Waffen  gefühn 
worden  ist,  dafs  die  hartnäckige  Gelehrsamkeit  d# 
erstem  eben  so  wenig  den  Vortheil  über  des  letzterr 
empirische  Gewandtheit  in  tausendfältig  wiederholte) 
Versuchen  erringen  konnte,  als  eben  diese  von  deg 
Vorwurfe   der  starren  Einseitigkeit  sich  frei  erhieH 
Haller's  Uebergehung  der  Verschiedenheit  der  Ner 
venverrichtungen,  die  schon  von  den  Alten  geahui 
und  angedeutet,  in  so  vielen  krankhaften  Erscheinuni 
gen  klar  und  unwiderleglich  hervortritt,  sein  anatomri 
scher  Grundsatz,  wo  Nerven  vorhanden  sind,  müss? 
auch  Empfindung  wahrzunehmen  sein,  wo  keine  Ne» 
ven  gefunden  werden,  sei  keine  Empfindung,  hat  ze 
unzähligen  Mifsgriffen  und  Uebereilungen  in  der  Thea 
rie  des  kranken,  wie  selbst  auch  des  gesunden  KöpJ 
pers  Veranlassung  gegeben,  und  ihn  selbst  abgehal  : 
ten,  das  Erkranken  der  Nervcnthätigkeit  von  irgend 

einen 


r 
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jpincm  freieren  Standpunkte  aus  aufzufassen.  Seine  Be- 
iiauptung,  die  Contractilität  sei  eine  todte  Kraft,  hat 
fteitgeuiäfse  Fortschritte  in   der  Pathologie  vereitelt, 
lind  seine  Darstellung-  der  Verrichtungen  der  Blutge- 
iafsc  ist  nicht  frei  von  störenden  Widersprüchen.  Die 
jknnahme,  das  Brustfell,  die  Bauchhaut,  die  Knochen, 
Ipie  Nieren,  die  Lungen,  die  Leber  u.  s.  w.  seien  un- 
empfindlich, konnte  einem  Arzte  nicht  einleuchten, 
«wem  täglich  schmerzhafte  Krankheiten  dieser  Theile 
unter  die  Augen  kamen,  und  der  die  Erforschung  der 
.feedingungen  vermifste,  unter  denen  sich  Schmerzen 
An  ihnen  äufsern  konnten.    Unter  diesen  Umständen 
■urfte  de  Haen  seinen  Gegner  an  die  nöthige  Vor- 
icht  in  der  Beurth eilung  seiner  Versuche  erinnern, 
Hein  Tadel  verdiente  sein  unstatthafter,  Himmel  und 
irde  beschwörender  Eifer,  der  keinesweges  den  rech- 
en Gesichtspunkt  aufzufinden  wufste,   und  scharfer 
'adel  ist  ihm  auch  reichlich  zu  Theil  geworden.  Auf 
eine  erste  Streitschrift  l)  antwortete  H  a  1 1  e  r  ausführ- 
ich  2),   auch   wurde   er  von  seinem  Amtsgenossen 
J  r  a  n  t  z  in  Wien  gebührend  zurechtgewiesen  3 ),  dann 
Dlgte  seine  Verteidigung-  4 )  —  und  das  Ergebnifs 
var,  wie  von  allen  gelehrten  Streitigkeiten:  gegensei- 
ige  Erbitterung   ohne  die  geringste  Ueberzeugung 
urch  Gründe,  und  ohne  allen  Vortheil  für  die  Wis- 
enschaft,  welche  durch  den  Wortwechsel  der  Men- 
Jchen  in  ihrer  Entwickelung  weder  aufgehalten  noch 
efördert  wird.   Wir  brechen  hier  die  Erörterung  die- 
er  Gegenstände,   die  hier  nur  von  ihrer  negativen 


1)  Diflicultates  etc. 

2)  Adversus  Ant.  de  Haen  Diflicultates  etc. 

3)  Solutiones  Diflicultatum  etc. 

4)  Vindiciao  Difficultatum. 

27 


I 


41« 


II.     Klinischer  l  inlerricht. 


Seile  befrachtet  werden  können,  ah.  um  ßie  bei  eiue 
günstigem  Gelegenheit  wieder  aufzunehmen. 


Ii 


errschende 
Slimmun». 


4.  Wtsn«Bc«aglaait>e. 

Eine  denkwürdige  Regung-  des  Zeitalters  offen 
hart  sich  in  dem  Verhältnifs  der  einfachen  Natunbeo 
aphtung  um  welche  sich  de  Haoi  unvergängliche  \  ei 
dienste  erworben  hat,  zu  dem  weitverbreiteten  Wud 
derglauben.   Dreihundert  Jahre  früher  war  es  de 
Papst  Innocenz  VIII.  gelungen,  das  Menschen^ i 
schlecht  mit  den  Fäden  eines  mörderischen  Aberglau 
bens  zu  umspinnen.   Die  Wirkungen  seiner  Bulle  \  01 
5.  Decemberx  14S4,  welche  die   Scheiterhaufen  d 
Hexen  in  allen  Landen  entzündet  hatte  '),  dauerte1 
im  achtzehnten  Jahrhundert  noch  fort,  und  hätten  di 
Opfer  der  Finsternifs  nicht  in  der  bessern  Einsich 
der  Völker  ihren  Anwalt  gefunden,  die  im  Laufe  de 
Zeit  päpstliche  Bullen  dieser  Art  aufhebt,  die  Stimm 
der  Rechtsgelehrten  und  Geistlichen  würde  sich  niel 
für  sie  erhoben  haben.    Noch  immer  entlockte  mal 
Geständnisse  der  Zauberei  durch  die  Folter,  Todes  | 
urtheile  von  Hexen  wurden  in  aller  Form  Rechtem 
gesprochen,  der  rechtgläubige  Eifer  forderte  noch  ii 
mer  Menschenopfer  „zu  Ehren  Gottes  und  der  ReLH 
oion".    Schon  um  die  Mitte  des  achtzehnten  Jahrhui 
derts  zeigte  sich  ein  neuer  Anfall  des  Hexen-  ui 
Wunderglaubens,  und  hätte  ihm  nicht  die  fortschn 
tende  Bildung  in  aller  Stille  einen  Damm  entgegen) 
gesetzt,  so  wären  seine  Wirkungen  ernster  gebest 
als  man  in  einem  mehr  harmlosen  Spiel  der  Thauma 


1 )  Mau  findet  sie  in  verschiedenen  Ausgaben  des  Malleu 
nialcficanim,  sammt  der  Approbation  der  Kölnischen  Universi 
tat  und  der  Beseitigung  des  Kaisers  Maximilian  I. 
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uiiiie,  in  den  Verzückungen  Geisteskranker,  die  man 
veder  foltern  noch  verbrennen  wollte,  und  in  den 
ifeufelsstimmen  Besessener  gewahrte.  In  Frankreich 
tatten  die  Rasereien  der  Convulsionairs  nicht  wenig 
!  inklang  gefunden,  der  Schriftenwechsel  über  die  Wun- 
er am  Grabe  des  Diakonen  Paris  wurde  von  Fin- 
terlingen und  Freidenkern  gerade  um  diese  Zeit  am 
ebhaftesten  betrieben  1  ),  in  Deutschland  aber,  und 
ornehmlich  im  südlichen,  wurden  Städte  und  Dörfer 
on  zahllosen  Exorcisten,  Wunderthätern  und  Geister- 
ehern heimgesucht.  So  streute  man  überall  die  Saat 
er  Finsternifs  in  den  Boden  des  Aberglaubens,  man 
räumte  sich  mit  wonnevollem  Grauen  in  die  Welt 
es  Uebersinnlichen,  in  der  sich  schwache  Seelen  so 
aghaft  und  doch  so  gern  verirren,  und  weil  die  Wun- 
ersucht  Nahrung  forderte,  so  fand  jeder  Teufelsbe- 
chwörer,  jeder  verwegene  Abenteurer  Glauben  und 
leifall.  Verstand  er  sich  nur  auf  Anregung  des  Wun- 
erkitzels,  so  gelangen  ihm  sicher  die  kühnsten  Wa- 
estücke, den  Freidenkern  wurde  Schweigen  auferlegt, 
nd  wenig  hätte  gefehlt,  so  gerietheii  selbst  Staat  und 
irche  durch  den  Aufruhr  heraufbeschworener  Dämo- 
Jen,  wo  nicht  in  Gefahr,  doch  in  Besorgnifs  über  die 
"olgen  eines  so  unheimlichen  Zustandcs.  Ein  treffli- 
lies  Zeitalter  für  einen  Alexander  von  Abono- 
sichos!  Wäre  ein  Thaumaturg  von  seinem  Geiste, 
siner  Kühnheit  aufgetreten,  er  hätte  die  Welt  er- 
shüttern  können,  denn  alles  war  zu  seinem  Empfange 
01  bereitet;  das  Jahrhundert  konnte  indessen  nur  einen 
tagliostro  hervorbringen,  der  nach  unglaublichen 
urfoigen  endlich  im  Gefängniis  starb,  und  einen  Gafs- 
er,  der  ungeachtet  des  Schutzes  hoher  Geist  .liehen 


1)  Tanzwuth,  S.  73. 
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doch  endlich  von  seinen  Glaubensgenossen  entlarv» 
wurde. 

Wir  haben  diese  krankhafte  Gemüthsregung  aa 
einem  andern  Orte  einer  tiefem  Betrachtung  zu  un 
tervverfen,  deren  sie  in  jeder  Beziehung  Werth  ist,  hio 
soll  nur  zum  Verständnifs  des  Ganzen  die  Farbe  do 
Zeit  angedeutet  werden.   "Wenn  in  früheren  Jahrhun 
derten  die  Aerzte  die  meisten  Nervenkrankheiten,  wem 
sie  die  wichtigsten  Erscheinungen  des  Wunderglai 
bens  unerforscht  Helsen,  die  mit  diesen  in  Verbindun 
standen,   so  verdienen  sie  den  Tadel  der  Nachwel 
Regungen,  wie  der  Tänzwuth  in  Deutschland,  dei 
Tarantismus  in  Italien  kaum  eine  vorübergehende  Au 
merksamkeit  zu  widmen,  und  in  Betreff  der  Zaubo 
rei  hervorragenden  Männern,  wie  Johann  Weyc 
und  Baco  sich  nicht  mit  Begeisterung  anzuschliefse: 
sondern  blutdürstige  Fanatiker  ruhig  gewähren  zu  la 
sen,  das  zeugt  von  stumpfer  Gleichgültigkeif  —  ma 
kann  sagen,  dafs  hierin  der  ärztliche  Stand  seine  Pflicr 
ten  gegen  die  Menschheit  nicht  erfüllt  hat.  Indesse 
findet  er  einige  Entschuldigung  in  der  grofsen  Gefahl 
welche  die  Beschäftigung  mit  Gegenständen  dieser  AA 
mit  sich  brachte.    An  dem  Einflufs  des  Teufels  irgeci 
zu  zweifeln,  die  finsteren  Lehrgebäude  der  Priester  um 
Rechtsgelehrten,  welche  diese  klüglich  mit  dem  Inn» 
sten  der  Religion  in  Verbindung  gebracht  hatten,  ni 
von  fern  anzutasten,  galt  für  Ketzerei,  die  mit  Verlsp 
der  Ehre  und  bürgerlichem  Tode  bedroht  war.  Fre< 
denker  in  diesen  Dingen  hielt  man  für  Gottesleugner 
und  Religionsspötter,  wer  mochte  als  solcher  auftretet) 
Es  ist  nach  der  Moral  des  grofsen  Haufens  gerathene* 
sich  zu  den  herrschenden  Begriffen  zu  bekennen,  we 
che  Sicherheit  gewähren,  und  nicht  zu  untersuche 


\Y  im<lci  ^l;ml)c. 


>vo  Nachdenken  und  Forschung  gefährlich  sind.  Die- 
ser Zustand  hatte  sich  in  der  zweiten  Hälfte  des  acht- 
sehnten  Jahrhunderts  längst  geändert.    Man  erröthete 
aber  Handlungen  der  Finstcrnifs  und  hob  grausame 
besetze  über  Zauberei  auf.    Man  forderte  von  den 
\  Merzten  freie  Untersuchung  von  geglaubten  Wundern 
„j uud  Bezauberungen,  es  war  ehrenvoll,  zur  Bekäm- 
pfung des  alten  Irrwahns  beizutragen. 

Nun  linden  wir  auch  de  Ha en  auf  diesem  Wege,  Klinischer 

xt  j  i  Standpunkt. 

,i  md  in  seiner  Weise  mit  weitschichtigen  Untersuchun- 
j  i-en  über  Zauberei  und  Wunder  beschäftigt.  Verlangte 
j  nan  sein  Urtheil  über  irgend  einen  solchen  Gegen- 
stand, so  verleugnete  er  niemals  den  Arzt;  er  unter- 
,  suchte  nicht  selten  in  seinem  Krankenhause  Nerven- 
j  ihe\,  welche  der  Volksglaube  der  Zauberei  zuschrieb, 
irit  aller  Unbefangenheit  eines  klinischen  Lehrers ;  nie 
|  waren  seine  Ergebnisse  der  Art,  dafs  sie  den  Finster- 
ingen auch  nur  den  geringsten  Vorschub  leisteten, 
r  enthüllte  mit  vielem  Scharfsinn  den  Betrug  von  Be- 
essenen,  und  zeigte  in  der  Behandlung  vorgespiegel- 
er  dämonischer  Nervenkrankheiten,    welche  Aerzte 
anz  anderer  Denkart  als  die  seinige  war,  so  oft  zu 
hrer  Beschämung  irre  geführt  haben,  eine  so  aufser- 
JLrdentliche  klinische  Gewandtheit,  dafs  sein  Beispiel 
uf  seine  Schüler,  die  sich  nach  allen  Seiten  hin  über 
Üie  österreichischen  Staaten  verbreiteten,  höchst  wohl- 
hätig  eingewirkt  haben  mufs  1 ).    Und  so  war  sein 
Verfahren  nicht  nur  in  leichteren,  sondern  auch  in  sehr 
pei wickelten  Fällen,  in  denen  vieljähriger  Betrug  durch 
las  Zeugnifs  von  Geistlichen  als  unzweifelhafter  Ein- 


1)  Kai.  med.  'I'.  V.  p.  136.  Epüeptisehe  dieser  Art  beille 
r  mit  kalten  Uebergiefsungcn. 
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Hals  des  Teufels  anerkannt  war,  eben  so  umsidili 
als  energisch  1 ).   Die  heilsamsten  V erordnungen  wui 
den  von  der  Kaiserin  Maria  Theresia  erlassen 
welche  den  Glauben  an  Zauberei  wo  nicht  ausrollt 
ten,  doch  wenigstens  seine  blutigen  Folgen  für  immc< 
verhinderten  2),  und  als  einst  drei  gefolterte  und  ii 
bester  Form  zum  Tode  verurtheilte  Hexen  auf  ihre- 
Befehl  ihm  und  vanSwieten  zur  Untersuchung  übet 
geben  wurden,  so  fiel  die  Entscheidung  so  aus,  wii 
sie  von  erleuchteten  Aerzten  nur  immer  erwartet  wer 
den  konnte  3),  wobei  nicht  aufser  Acht  zu  lassen  iss 
dafs  bis  dahin  die  blutigen  Gesetze  der  Constitutii 
criminalis  Carolina  noch  in  voller  Kraft  waren,  dai 
man  sich  noch  immer  der  Folter  und  der  sophistiscc 
verwebten  Fragen  bediente,  mit  denen  man  fast  je< 
desmal  hineinverhörte,   was  man  nur  irgend  wollt« 
dafs  1749  4 )  eine  siebzigjährige  Nonne  als  Hexe  veu 
brannt    ),  und  1756  ein  Zauberer  zum  Tode  venia  Ei 
theilt  worden  war  r' ).  >  i 
Während   seiner   ganzen  Wirksamkeit  fand  dl  «i 
Haen  keine  einzige  entschiedene  Thatsache,  die  ni» 
entfernt  als  ein  Wunder  oder  als  ein  Beweis  von  Zaui  « 
berei  hätte  betrachtet  werden  können.   Und  nun  wän  j,l 
zu  erwarten  gewesen,  dafs  dieser  Arzt  seinen  Einflufä  \< 
sein  Ansehn  benutzt  hätte,  um  das  Licht  seines  Zeit  jj| 
alters  leuchten  zu  lassen,  den  Hexenglauben  so  vie< 
an  ihm  war  zu  vernichten,  und  endlich  der  noch  int 
 _ 

1)  Ein  Weib  aus  der  Gegend  von  Linz,  das  schon  18  Jahn 
lang  ihr  Spiel  als  Besessene  getrieben  und  die  Gläubigen  i:i 
Staunen  gesetzt  hatte,  entlarvte  er  als  Betrügerin.  Rat.  med 
T.  XV.  p.  129. 

•2)  De  Magia,  p'.  296.  -  3)  Ebendas.  Pracf.  p.  XXV. 

4)  In  Hyperbohim  (?).  —  5)  Ebendas.  p.  XXI. 

rt)  Ebendas.  p.  296. 
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,ner  vorhandenen  Finsternifs  des  Mittelalters  sich  mit 
Kraft  und  Besonnenheit  zu  entziehen.  Allein  so  weit 
Wichte  sein  Geist  nicht,  und  so  sehen  wir  denselben 
Mann,  dem  seine  ärztliche  Ueberzeuguug  sagen  mufste, 
dals  von  allen  Verzweigungen  des  Wunderglaubens 
geradehin  nichts  anzuerkennen  sei,  mit  der  Salbung  Mönchischer 

iP  .  t>i  •  Standpunkt. 

|eines  fanatischen  Dominicaners  die  ganze  Ilieone 

der  Zauberei  und  der  Wunder  aufrecht  er- 
halten. Die  neueren  Philosophen,  welche  diese  leug- 
neten, nennt  er  kurzweg  ein  verwünschtes  Geschlecht, 
welches  Gott,  der  Religion  und  der  menschlichen  Ge- 
sellschaft feindseelig,  nur  von  Selbstsucht  beseelt  und 
auf  seinen  Vortheil  bedacht  sei  *-),  nach  dem  alten 
Brauche,  die  heiligsten  Angelegenheiten  mit  den  Leh- 
ren des  Aberglaubens  und  menschlicher  Thorheit  zu 
verweben,  als  hätte  er  die  Verpflichtung,  die  Ehre 
Gottes  nnd  das  Ansehn  der  Religion  mit  mönchischer 
Emphase  zu  vertheidigen.  In  allem  Ernste  und  wie 
ein  Rechtgläubiger  aus  dem  sechzehnten  Jahrhundert 
giebt  er  die  Kennzeichen  einer  Krankheit  aus  Verzau- 
berung an,  und  untersucht  weitläufig,  ob  es  dem  Arzt 
fetehe,  magische  Schriftzüge,  Wurzeln,  Knochen,  Bil 
der  u.  dgl.,  die  sich  in  der  Nähe  eines  bezauberten 
Kranken  finden,  zu  entfernen  2 ).  Er  ist  vollkommen 
überzeugt,  dals  die  Lebensgesetze  durch  Zauber  und 
Wunder  sich  ändern  können,  und  häuft  aus  seiner 
Ärztlichen  Erfahrung  die.  sonderbarsten  Beispiele  auf, 
die  dies  beweisen  sollen  '  ),  wie  er  denn  hier  über- 


1)  De  Miracul.  p.  88.  —  2)  De  Magia  p.  298. 

3)  So  soll  es  z.  U.  mit  einem  Wunder  zugehen,  dafs  ein 
Kliniker  Nierensteine  bat,  und  keine  Schmerzen  davon  empfin- 
det, De  IWirac.  |t.  110.  dals  ein  Kranker  leben  kann,  in  dessen 
'  grol'scii  tietafsen  man  nach  dem  Tode  kein  Hlnt  findet,  eben- 
da*. |).  101.  u.  s.  w. 
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all  die  unglaublichste  Kurzsichtigkeit  und  Leichtgläuif 
bigkeit  offenbart.   Und  dies  alles  nach  dem  umfassend!1 
sten,  freilich  aber  auch  höchst  befangenen  Studium  al 
ler  nur  irgend  zugänglichen  Schriften  über  Zaubere* 
und  Wunder !  Die  W erke  Agripp a's,  W o  1  f h a r t t'f'ij 
Baco's,  Joh.  Weyer' s,  des  verdienten  Jesuitei 
Spee  und  vieler  Späteren  sind  ihm  genau  bekannt 
dennoch  kann  er  sich  nicht  einmal  zu  der  Denkweise 
Wejer's  erheben,  der  den  Begriffen  des  sechzehn* 
ten  Jahrhunderts  gemäfs,  alle  Zauberei  für  Geisteskrank 
heit,  für  eine  Gaukelei  des  Teufels  erklärt  hatte.  Iii 
der  That  reden  abwechselnd  zwei  Personen  aus  ihm 
der  freidenkende,  forschende,  vielerfahrene  Arzt,  den 
alle  Wunder  seines  sehr  befangenen  Zeitalters  uncdl 
allen  Zauberspuk  als  natürliche  Vorgänge  erklärt,  unc< 
der  Mönch,  der  in  jeder  Bekämpfung  des  Aberglaui 
bens  einen  Angriff  auf  die  Religion  wittert,  und  die» 
Altäre  vertheidigt,  als  wollte  man  sie  umstürzen.  Ali 
Arzt  kennt  er  den  unermessenen  Umfang  des  Wei-i 
bertruges,  die  ungeheuren  Wirkungen  der  Sympathiee 
die  Macht  der  Einbildungskraft,  der  gewohnten  Ein* 
drücke,  der  Gemüthserschütterungen  und  Leidenschaft" 
ten,  aber  dies  alles  ist  ihm  nichts,  wenn  er  seine  fhn 
stere  Glaubenstheorie  vertheidigt,  und  seine  GegneriL 
bekämpft,  die  er  als  Atheisten  niederschmettert,  ohneJk 
sich  —  höchst  unwürdig  eines  Arztes  —  auch  nur» 
auf  eine  einzige  Thatsache  berufen  zu  können. 
Gafsncr.  '    ,      Am  meisten  hatten  die  Teufelsbeschwörungen  undik 
Wunderheilungen  Gafsner's  Eingang  gefunden,  ei-Jk 
nes  ehemaligen  Jesuiten  und  Priesters,  der  unter  deinJI 
Schutze  des  Bischoff's  von  Regensburg  ganz  Süd-lJli. 
dcutschland  in  Bewegung  setzte,  eine  zahlreiche  Par-IL 
thei  von  Finsterlingen  aller  Stände  für  sich  hatte,  und.il 
Erscheinungen  hervorrief,  welche  den  Character  des-« 
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Zeitalters  der  Aufklärung,  wie  es  sich  nannte, 
fach  deutlicher  bezeichnen,  als  die  Erfolge  Swc- 
enborg's,  des  Nekromanten  Schröpf  er  in  Leip- 
ie-  Caeliostro's  und  Mesnier's.  Nicht  wenige 
jckannte  Gelehrte,  wie  namentlich  Lavater,  hatten 
lurch  Aeufserungen  der  Leichtgläubigkeit  und  flache 
Seurtheilung,  welche  bei  Veranlassungen  dieser  Art  • 
üe  ausbleibt,  ihren  guten  Ruf  in  Zweifel  gesetzt,  de 
laen  dagegen  tritt  als.  entschiedener  und  besonnener 
Widersacher  Gafsner's  auf,  entlarvt  ihn  als  einen 
schlauen  Exorcisten,  dessen  man  sich  bediente,  um 
iurch  die  Dämonenstimmen  seiner  Besessenen  die  Auf- 
lebung  des  Jesuitenordens  als  eine  Einbufse  der  ka- 
liolischen  Kirche  darzustellen,  kurz  er  zeigt  sich  hier 
svieder  ganz  als  Arzt,  gerade  so,  wie  in  seiner  amtli- 
hen  Beurtheilung  einiger  Wunderheilungen  durch 
Ylarienbilder  1 ).  Dies  war  allerdings  der  Anerken- 
Quna-  werth,  und  er  hat  hierin  manche  Schriftsteller 
ibertroffen,  die  für  Freidenker  gehalten  sein  wollten, 
ndessen  sieht  man  ganz  deutlich,  den  Wunderglau- 
ien  im  Grofsen  als  eine  physische  Erscheinung  von 
icfer  Bedeutung  aufzufassen,  seine  Regungen  und 
Wirkungen  in  Kranken  wie  körperlich  Gesunden  zu 
erforschen  —  einer  solchen  Aufgabe  war  seine  klinische 
ieilkunde  nicht  gewachsen.  Ein  klinischer  Lehrer  soll 
sich  nicht  einseitig  auf  die  Erkenntnifs  und  Behand- 
ung der  Krankheiten  verstehen,  er  soll  ein  Philosoph, 
?in  Kenner  der  menschlichen  Seele  sein,  —  dies  wal- 
le Haen  offenbar  nicht. 

Wien  verlor  diesen  aufserordentlichen  Mann  am  De  Haen's 
').  Sept.  1776,  nachdem  er  nach  van  Swieten's  Tode  To(1*  1776 
dessen  Nachfolger  als  erster  Leibarzt  der  kaiserlichen 


1)  De  Mirac.  y.  119. 
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Familie  geworden  war,  und  der  Kuhin  seiner  kliniJ»' 
sehen  Sehlde  sich  in  alle  Welt  verbreitet  hatte,  lim 
seinen  zahlreichen  schriftlichen  Denkmälern  hat  er  sie 
dargestellt  wie  er  war,  ohne  seine  Schattenseite'  hm 
gend  zu  verhüllen;  er  mochte  nicht  mit  Eigenschafte*1 
prangen,  die  er  nicht  besafs,  seine  Verdienste  in  derfJi 
ihm  angewiesenen  Fache  waren  so  bedeutend,  dal» 
man  ihn  als  einen  Grundpfeiler  der  neuern  klinische?!» 
Heilkunde  betrachten  kann.    Sein  Hauptwerk  ist  seuä» 
Ratio  medeudi,  fortlaufende  Berichte  über  sein  klilltJ 
nisches  Wirken,  welche  einen  grofsen  Theil  der  Pciii 
thologie  und  Therapie  umfassen,  und  seine  wichtig« 
sten  Leistungen  für  eine  längere  Zeit  Iruchtbringeniiliu 
gemacht  haben.    Die  Anhäufungen  nutzloser  Einzel-ca 
heilen,  Avelche  die  Aufmerksamkeit  lähmen,  —  die  gciJa 
wohnliche  Klippe  klinischer  Berichte  ist  in  ihnen  aui  m 
eine  beifallswerthe  Weise  vermieden,  und  wenn  sii  ill 
auch  nicht  allen  Anforderungen  entsprechen,  so  genfii 
gen  sie  wenigstens  in  der  Hauptsache,  indem  sie  zta  im 
einfachen  Naturbeobachtung  kräftig  anregen,  und  eina 
ungelehrte  Empirie,  in  welche  der  klinische  Unterrichi 
so  leicht  ausartet,  durchweg  ausschlielsen.    In  vieler 
Zuschriften  an  die  Kaiserin  Maria  Theresia,  welclri 
den  einzelnen  Jahrgängen  vojgedruckt  sind,  giebt  sie 
die  zarte  Sorgfalt  dieser  grofsen  Frau  für  die  Anstaüi 
ten  ihrer  Schöpfung  und  ihre  Theilnahme  an  dem  Gc< 
deihen  der  Heilkunde  deutlich  zu  erkennen. 

De  Haen's  Vorlesungen  über  B-o erfra&v« 
pathologische  Institutionen  1 )  wurden  erst  nach  sei' 
nem  Tode  von  Wasserberg  herausgegeben,  uno 
sind  ein  nicht  minder  schätzbares  Denkmal  seines  Wüi 


I)  Die  liier  benutzte  Genfer  Ausgabe  enthält  eine  Irefflicb 
Vorrede  von  G-ilibert  über  De  Ha  eh, 
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ens.  Die  Sprache  ist  klar,  der  Vortrag  hinreifsend, 
und  wenn  auch  die  Aussprüche  seines  Leiners  in  der 
weiten  Hälfte  des  achtzehnten  Jahrhunderts  nicht  mehr 
lit  vollem  Rechte  akademischen  Vorlesungen  zum 
rrunde  gelegt  werden  konnten,  so  hält  er  sich  we- 
nigstens nicht  an  den  Buchstaben,  und  sein  Streben 
nach  gründlicher  Vielseitigkeit  ist  sichtbar  1 ).  Der 
Inhalt  und  die  Richtung  seiner  übrigen  Schriften,  de- 
ren er  eine  grofse  Anzahl  hinterlassen  hat,  immer  be- 
reit, die  Gegenstände  der  Zeit  in  seiner  Weise  zu  er- 
örtern,  ergeben  sich  aus  unserer  Darstellung.  Sie  wur- 
den gröfstentheils  mit  Beifall  aufgenommen,  doch  zog 
ihm  seine  Leidenschaftlichkeit  scharfe  Zurechtweisung 
zu,  und  es  gereicht  dem  Zeitalter  zur  Ehre,  dafs  man 
ßas  Erscheinen  seiner  beiden  Werke  über  Zauberei 
und  Wunder  wenigstens  im  nördlichen  Deutschland, 
allgemein  bedauerte  2). 

Eine  von  Eyerel  später  veranstaltete  Nachlese  Aelterc  Beob- 
aus  ungedruckten  Briefen  enthält  Beobachtungen  de  achtun«en- 
aen's  aus  seinem  Wirkungskreise  im  Haag,  von 
ehr  ungleichem  Werthe  3 ).    Diese  Sammlung  giebt 
ufserdem  durch  eine  Reihe  von  Krankengeschichten, 
ie  in  dessen  klinischer  Lehranstalt  von  Stoll  in  den  Stull. 
Jahren  1770 — 72  aufgezeichnet  worden  sind,  mit  den 
Volkskrankheiten  dieser  Zeit  aber  in  keiner  Beziehung 
gehen,  eine  ganz  anschauliche  Vorstellung  von  dem 


1)  Die  besonders  ersebienene  Abhandlung  über  die  Wür- 
ftier und  die  Gelbsucht,  ist  aus  diesen  Vorlesungen  entnommen, 
liid  ebenfalls  von  Wasserberg  besorgt.    T.  I.  p.  565. 

2)  S.  bes.  Eberhard's  Abhandlungen  über  die  sogenannte 
Vlagie  in  Scmlcr's  Sammlungen  von  Briefen  und  Aufsätzen 
rber  Geisterbeschwörungen.  Halle  .1776.  Bd.  2.  S.  181.,  und 
n  der  angezeigten  Schrill  S.  121. 

•"$)  Opnscula  inedila. 
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Treiben  der  ausgezeichneten  Schüler  de  II  am 
Man  sieht  hieraus  nicht  weniger  als  aus  der  geringem 
Aufmerksamkeit,  welche  de  Haen  dein  herrschende) 
Faullieber  widmete,  dafs  die  Wiener  klinisch« 
Schule  den  Gang  der  Krankheiten  diese 
Jahre  nicht  verstand.  Indessen  haben  ander 
österreichische  Aerzte,  wie  namentlich  S  a  g  a  r,  K  i  r  c  h 
vogl,  Langsvert,  Tichy  und  Fauken  so  umfas 
sende,  selbst  auch  so  gediegene  Beobachtungen  hiei 
über  mitgetheilt,  dafs  wir  nach  ihnen  einige  sprechend 
Züge  der  allgemeinen  Erkrankung  haben  entwerfe! 
können. 


III. 

V  o  I  k  s  k  r  a  n  k  h  e  i  t  e  n. 


f.  Pest. 
€  h  e  n  o  t. 


IS 

Je 
i 


Die  Pestangelcgenheit vertraute  van  Swieten  hauj 
sächlich  seinem  Schüler  Chenot,  einem  Niederlände 
aus  Luxemburg,  der  schon  1755  in  Siebenbürgen  seh 
nen  Muth,  seine  Besonnenheit  und  seine  ärztliche  Bil 
dung  bewahrte.  Dieser  Arzt  machte  die  Pest  zum  Gc 
genstande  seiner  tiefsten  Forschungen,  leistete  den 
Staat  in  zwei  Pestseuchen  ausgezeichnete  Dienste,  um 


I 

Pest, 
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ieme  Erfahrungen  Waren  es,  nach  denen  die  österrei- 
chischen Pestgesetze  unter  van  Swietcn's  Oberlei- 
ung  im  Jahr  1770  zum  Theil  entworfen  wurden, 
fein  erstes  Werk  über  die  Pest  erschien  1766;  die  1766. 
Kaiserin  beehrte  ihn  mit  ihrem  Beifall,  und  er  verdop- 
>elte  seinen  Eifer  in  der  Lösung  der  Aufgabe  seines 
liebens,  die  er  als  eine  Sache  der  Menschheit  betrach- 
!ete.  Seine  Leistungen  sind  die  Ergebnisse  gereifter 
Beobachtung  und  tief  umfassender  historischer  Patho- 
oeie,  die  in  allem  Studium  von  Volkskrankheiten  eine 
niversiegbare  und  nie  entbehrliche  Quelle  der  Er- 
iemitnifs  ist.  Er  war  der  gelehrteste,  der  erfahrenste 
md  scharfsinnigste  Pestarzt  in  ganz  Oesterreich.  Als 
lolcher  trat  Chenot  im  Jahr  1770  in  Siebenbürgen  1770. 
luf,  und  "wir  haben  gesehen,  welchen  Seegen  sein 
kraftvolles  und  besonnenes  Wirken  ^dort  verbreitete. 
Jeberall  bewährte  sich  das  Auswässern  und  Waschen 
inreiner  und  verdächtiger  Gegenstände,  anstatt  des 
rüher  üblichen  und  verordneten  Verbreimens,  und 
vie  denn  die  aufserordentlichen  Erfolge  seines  Ver- 
ahrens  jedem  in  die  Augen  fielen,  so  erhielt  er  als 
iiunm ehriger  erster  ärztlicher  Beamte  von  Siebenbürgen 
3en  Auftrag,  eine  allgemeine  Pestverordnung  für  die 
3stencichischen  Staaten  auszuarbeiten.  Er  kam  damit 
775  zu  Stande,  und  jeder  Kenner  dieser  verwickel- 
ten Angelegenheit  mufs  gestehen,,  dafs  niemals  ein 
besseres  Pestgesetz  in  Vorschlag  gekommen  ist  1 ). 
Yllein  jetzt  erhob  sich  die  Stimme  des  Widerspruchs. 
)ie  Pvegierung  wollte  nicht  ohne  vielfältige  Bcgutach- 
ung  zu  Werke  gehen,  und  so  wurde  denn  Chenot's 

1 )  Es  ist  in  deutscher  Sprache  geschrieben,  und  in  S  ehr  au  (Ts 
listoria  Pestis  Sirmicnsis  T.  II.  p.  47.  abgedruckt,  mit  der 
Jeberschrift:  Norminativum  dispositionum  politicaruni  ad  aver 
londaiti  peslom  perlincnlium. 
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Arbeit  allen  ärztlichen  Oberbeamten  de»  Landes,  die 
von  der  Pest  entweder  gar  keine,  oder  eine  höchst; 
mangelhafte  Kenntnifs  hatten,  vorgelegt,  damit  sie  ihre [>: 
Meinung  äufserten;  die  Mittelmäfsigkeit  winde  aufge- 
fordert,  Erfahrung,  Geist  und  Gelehrsamkeit  zu  be  1 
gutachten.   Was  zu  erwarten  gewesen  wäre,  geschah 
alle  veralteten  Vorurtheile  wurden  von  der  Furch' 
vor  einem  unbekannten  Schreckbilde  wieder  geltem 
gemacht,  es  entstand  eine  so  entsetzliche  Anhäufung  i"i 
weitläufiger  Verhandlungen,  dafs  man  sechs  Jahre  spä 
ter  noch  um  keinen  Schritt  weiter  gekommen  wan  tel 
und  die  Pestangelegenheit  gerieth  in  völlige  Verwir  . 
rung.    Der  Kaiser  Joseph  brach  diese  unnützen  An  w 
beiten  ab,  glaubte  aber  die  Facultät  in  Wien  nichn  du 
übergehen  zu  können,  und  befahl  dafs  Chenot  siel 
mit  dieser  über  alle  Theile  seines  Vorschlages  vereL 
nigen  sollte.    Allein  die  Kenntnisse  und  Eigenschaft 
ten,  welche  zur  Lösung  einer  so  vielumfassenden  Auf; 
gäbe  führen,  sind  nicht  immer  im  Besitz  einer  medii 
cinischen  Facultät.   Man  bestritt  jede  Zeile  seiner  meii  m 
sterhaften  Arbeit  mit  kurzsichtiger  Anmafsung,  zeigte  a 
durchweg  eine  ungelehrige  Härte,  die  keine  Gründij 
annimmt,  wenn  bequeme  Ansichten  in  Zweifel  gezo> 
gen  werden,  und  liefs  ihn  die  vornehme  Gesinnung  Ins») 
fühlen,  die  sich  von  der  Gefahr  fern  hält,  die  Früchte 
fremder  Arbeit  nur  für  sich  in  Anspruch  nimmt,  um 
kein  Verdienst  anerkennt,  ausgenommen  das  eigen« 
Chenot  legte  seine  vollendete  Kenntnifs  der  Kranke 
heit,  des  Landes  und  der  Völker  in  die  Wagschal« 
seine  Nachgiebigkeit  in  Betreff  des  Waarenverkehrs  1 


1)  Nie  war  in  Siebenbürgen  die  Pest  durch  neue  Waarei 
verbreitet  worden,  Chenot  verlangte  daher,  dafs  diese  nicht  t>; 
so,  wie  getragene  Kleidungsstücke  behandelt  werden  sollten 
Hierüber  erhob  sich  der  erste  Streit.    Chenot  gab  nach,  so»!, 


in; 


In 


J. 
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jalf  ihm  zu  nichts,  die  Quarantainezeit  in  „gefährli 
ben  Zeiten'"  auf  zwanzig,  m  „verdächtigen"  auf  zehn 
Page  herabzusetzen,  und  in  „gesunden  Zeiten"  blofs 
ie  nöthige  Reinigung  ohne  allen  Aufenthalt  eintre- 
n  zu  lassen  l),  endlich  auch  dem  Auswässern  vor 
cm  Verbrennen  den  Vorzug  zu  geben,  erschien  nach 
em  Mafsstab  alter  Pestverordnungen  als  eine  zu  un- 
rhörte  Neuerung,  und  so  wurden  Chenot's  Bemü- 
ungen,  welche  den  Wohlstand  aller  Gränzländer 
icht  wenig  hätten  befördern  können,  vollständig  ver- 
telt.  Man  hielt  es  noch  für  eine  besondere  Vergün- 
;igung,  dafs  seine  Arbeit,  die,  wenn  Schraud  sich 
irer  nicht  angenommen  hätte,  aus  dem  Dunkel  der 
chreibstuben  nie  an  das  Tageslicht  gekommen  wäre, 
en  Gränzbeamten  zur  Belehrung-  mitgetheilt  wurde, 
im  Gesetz  wurde  keine  seiner  heilsamen  Bestimmun- 
len  erhoben. 

Im  Jahr  1786  hatte  Chenot  die  Genugthuung,  .  1786. 
[ei  dem  Ausbruch  einer  Pest  in  Siebenbürgen  von 
em  Kaiser  Joseph  allein  zu  Rathe  gezogen  zu  wer- 
en.  Der  Kaiser  schrieb  sein  mündlich  gegebenes  Gut- 
chten  eigenhändig  nieder,  er  schickte  es  als  Befehl 
Li  den  Ort  seiner  Bestimmung,  wodurch  die  Seuche 
gleich  unterdrückt  wurde.  Es  scheint  indessen,  dafs 
icse  Auszeichnung  den  Neid  der  vornehmen  Wiener 
arzte  nur  noch  höher  steigerte,  denn  als  Chenot 
788  mit  unverdrossenem  Eifer  eine  neue  höchst  schätz- 


|ifs  es  bei  den  Bestimmungen  von  1770  blieb.  Man  sebe  den 
nzen  höchst  wichtigen  Entwurf  bei  Schraud  a.  a.  O. 

1 )  Das  Gesetz  von  1770  verordnet  im  ersten  Fall  eine  Qua- 
ntainc  von  42,  im  zweiten  eine  von  28,  und  im  dritten  eine 
>n  21  Tagen.  —  Gefährliche  Zeiten  sind,  wenn  die  Pest  in 
er  Nahe  der  Gränzen,  verdächtig,  wenn  sie  in  entfernten  Or- 
n  ausgebrochen,  gesunde,  wenn  das  ganze  türkische  Reich  von 
r  Pest  frei  ist. 
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bare  Abhandlung  über  die  Pest  ausgearbeitet  hatte 


wurde  auch  diese  vorläufig-  unterdrückt.    Man  lief 


sie  erst  im  Jahr  1798  drucken,  ohne  ein  Wort  de 
Entschuldigung  oder  Anerkennung  1 ),  und  mit  Weg  * 
lassung  der  denkwürdigen  Geschichte  der  Pest  in  Sie- 
benbürgen, welche  Schraud  bald  darauf  nach  eine 
lateinischen  Handschrift  herausgab.    Unterdessen  wafe  e' 
Chenot  schon  im  Jahr  1789  gestorben,  verfolgt  von 
denen,  deren  Pflicht  es  gewesen  wäre,  seinen  Yen 
diensten  die  rechte  Belohnung  zuzuwenden,  welchn 


ihnen  nie  zu  Theil  geworden  ist.    Die  Früchte  sei 


>efi 


ner  historischen  Forschungen  über  die  Pest,  in  denei 
er  allen  Aerzten  seiner  Zeit  überlegen  war,  sind  i« 
einem  handschriftlichen  Werke  enthalten,  das  sich  ii 
seinem  Nachlasse  gefunden  hat.  Der  Kaiser  Josep] 
schenkte  es  der  Bibliothek  in  Clausenburg,  wo  es  ge 
genwärtig  noch  von  keinem  Arzte  jemals  benutzt,  vo*i  e'c 
handen  ist  2).  —  Alles  dies  geschah  unter  StörckV 
Vorsitz. 

h 
"i 
enl 


».    Faulfiel)  er.  Wecltselfielier. 
XZasenohrl.  Lautter. 

Warum  die  Wiener  Schule  den  Volkskrankhei'i 
ten  in  der  ersten  Zeit  nicht  die  Aufmerksamkeit  widc  ^ 
mete,  die  eine  strenge  wissenschaftliche  Bearbeitiui: 
der  Heilkunde;  durchaus  verlangt,   erklärt  sich  zum  tr 
Theil  aus  den  persönlichen  Eigenschaften  de  HaenY  tfai 
dessen  Behauptung,  Friesel  und  Petechien  seien  ixriJ  itlt 
mer  nur  Wirkungen  falscher  Behandlung,  unausweieh!  i: 
lieh  zur  Verkennung  des  Epidemischen  in  der  wich!  t 
tigsten  Volkskrankheit  dieser  Jahre  führen  mufste,  s< 
  wi  " 

1)  Ilintcrlassene  Schriften. 

2)  Schraud's  Vorrede  zu  Chcnot's  Pestis  Transylvanic*  w 


Faulfieber.  Wecliselfieber. 
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vie  jede  einseitige  Betrachtung  zusammengesetzter  Na- 
urerscheinungen  von  der  Auffassung  des  Ganzen  ab- 
eitet.  Indessen  regte  sich  der  Geist  der  Beobach- 
unff  auch  auf  diesem  Gebiete.  So  schildert  Hasen- 
>hrl  ein  epidemisches  Faulfieber  mit  Petechien 
nid  Friesel,  das  in  den  Jahren  1757  —  59  in  Wien  1757  —  59. 
ich  sehte,  mit  recht  lebendigen  Farben.  Dieses  Fie- 
)er,  zu  dessen  Beobachtung  ihm  seine  Stellung  als 
Vrzt  am  spanischen  Krankenhause  die  beste  Gelegen- 
leit  darbot,  unterscheidet  sicli  von  dem  von  1770 
lurch  einen  ungleich  geringeren  gastrischen  Antheil, 
s  ist  die  reine  Faulfieberform  dieses  Jahrhunderts, 
?nd  steht  dem  gröfseren  Petechialtyphus  fern.  Die 
Petechien  erschienen  nicht  vor  dem  siebenten  Tage, 
nd  brachten  einige  Erleichterung;  innere  Entzündun- 
gen waren  höchst  wahrscheinlich  vorhanden,  oftmals 
eigte  sich  auf  dem  gelassenen  Blute  eine  Speckhaut, 
las  Aderlafs  war  im  Ganzen  wirksam,  und  so  auch 
lie  später  gegebene  Chinarinde,  Brechmittel  und  Ab- 
ührungen  dagegen  eigneten  sich  nur  für  einzelne 
-"alle,  und  die  reizend  erhitzende  Behandlung  war  of- 
enbar nachtheilig.  Am  meisten  folgte  Hasenöhrl 
le  Haen's  Grundsätzen,  wenn  auch  mit  einiger  Ein 
chränkung  1 ). 

Seine  Schilderung  eines  entzündlichen  Fie- Entzündliches 
ers  (Febris  inflammatoria),  das  1760  im  spanischen  *'eWr' 
Lrankcnhause  häufig  vorkam,  ist  meisterhaft,  und  von 
ielen  Späteren  offenbar  benutzt  worden.  Es  verlief 
>hnc  örtliches  Leiden,  einen  schmerzhaften  Druck  in 
ler  Herzgrube  ausgenommen,  der  sich  bei  vielen  hin- 
jlugesellte,  und  wie  die  Leichenöffnungen  zeigten,  nicht 

1)  Ilistoria  medica  morbi  epidemici  etc.  Diese  Schrift  tin- 
|H  sich  auch  in  Sandifort's  Diss.  und  hei  Wasscrhcrg, 
f)pera  minora.  T.  I.  p.  259. 

28 
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entzündlichen  Ursprungs  war,  und  entschied  sich  ge* 
wühnlich    durch   Schweifs   und  starkes  Nasenbluten! 
selbst  noch  am  siebenten  Tage.    Wiederholte  Ädert 
lasse  waren  heilsam,  und  das  Blut  mit  einer  stark« 
Speckhaut  bedeckt,  Durchfälle  selten  und  gefährliche 
Bösartig,  d.  h.  typhös,  wurde  dies  Fieber  fast  ni$< 
doch  sieht  man  ganz  deutlich,  dafs  gegen  die  Annahm« 
der  Späteren,  die  Krankenhausluft  seine  häufigste  Ui 
sache  war,  und  so  steht  ihm  denn  auch  eine  dün 
dieselbe  Veranlassung  oft  erregte  Krankheit  zur  Seite« 
die  Hasenöhrl  nicht  weniger  naturgetreu  beschru 
Magen-     ben  hat  —  eine  Magenentzündung  von  Siebentel 
entzundung.  gjg.em  Verlauf.    Es  war  augenscheinlich  eine  Schleimt: 
hautentzündung,  konnte   zu  Anfang  mit  Aderlässen 
einhüllenden  und  säuretilgenden  Mitteln  gehoben  wer 
den,   wurde  aber  nach  dem  dritten  Tage  lebensge 
fährlich. 

Katarrhal-  Einige  Beobachtungen  über  gutartiges  und  böA  § 

fieber.      artiges,  d.  h.  in  Typhus  übergehendes  Katarrhalf  iek 

ber  stimmen  mit  zahllosen  ähnlichen  Erfahrungen  üben  v 
ein,  und  sind  in  Betreff  der  damaligen  Gestaltung  de*  a 
Krankheiten  nicht  unwichtig,  bei  der  die  Lebensweise 
der  niederen  Volksklasse  und  die  äufserst  schlecht?!  u 
Einrichtung  der  Krankenhäuser,  Schiffe  und  Gefängi 
nisse  zuweilen  noch  mehr  in  Anschlag  kommt,  als  epi»  w 
demische  Einflüsse  1  ).    Nimmt  man  alles  in  allem,  sf 
ist  leicht  zu  vermuthen,  wie  de  Haen  zu  der  einsei 
tigen  Annahme  kommen  konnte,  es  gäbe  nur  ein  en*  ^ 
zündliches  Fieber,  das  Uebrige,  sammt  dem  Fleck  ein  ^ 
und  Frieselausschlag  sei  Ausartung.  j 

Wechsel-  Nicht  weniger  verdienstlich  ist  die  Beschreibung  » 

'      eines  epidemischen  Wechselfiebers  in  Laxen 


I)  Historia  medica  trium  moiboruni ,  etc. 


Lehre  von  der  Ansteckung.    Schärlachiieber.  435 


Iir£  und  der  Umgegend,  von  Joseph  Lautter. 
ieser  Arzt  rechtfertigt  die  Achtung',  die  van  Swie- 
üi  gegen  ihn  hegte,  in  jeder  Rücksicht,  indem  ei- 
ch den  besten  Beobachtern  von  Volkskrankheiten, 
>r  allen  S  ydenham  anzuschliefsen  sucht,  und  in  der 
rmittelung  der  Ursachen  wie  in  der  Beschreibung 
a?  den  Wechselfiebern  sehr  günstigen  Gegend  von 
Isenburg  keine  wichtige  Frage  unerörtert  läfst.  Diese 
äobachtung  kann  überhaupt  zu  den  besseren  über 
fechselfieber  gerechnet  werden,  und  zeigt  die  Spu- 
n  des  Geistes,  mit  dem  van  Swieten  die  österrei- 
lischen  Aerzte  zu  beseelen  wufste. 

3.    heitre  von  flei*  Ansteckung. 
Scharlaclineber. 
IL»  Plenciz.  Ferro. 

Dieser  und  anderer  Beobachtungen  ungeachtet 
im  man  indessen  in  der  Lehre  von  den  Volkskrank- 
iten  nur  langsamen  Schrittes  weiter,  es  wurden  so- 
ir  veraltete  Ansichten  wieder  geltend  gemacht,  die 
an  schon  vor  länger  als  hundert  Jahren  mit  gebüh- 
nder  Mifsbilligung  beseitigt  hatte,  und  Sydenham, 
;n  van  Swieten  hochschätzte  und  empfahl,  wurde 
sinesweges  allgemein  verstanden.  So  bearbeitete  na- 
entlich  Anton  Plenciz  die  dunkele  Lehre  von  der 
nsteckung  absprechend  und  behauptend  durchaus  nur 
ieder  nach  alten  Vorurtheilen.  Es  war  die  todte 
ipathologische  Ansicht  Felix  Plater's,  die  er  zu 
trfechten  suchte,  die  Contagien  wären,  unabhängig 
in  den  Krankheiten,  die  sie  hervorbringen,  von  An- 
ng  der  Welt  an  vorhanden,  und  auf  ihrer  ursprüng- 
tfiten  unveränderlichen  Verschiedenheit  beruhe  die 
lerschiedenheit  jener  Krankheiten.  Er  brachte  sie 
»it  A  1  h  ;i  n  ;>  s  i  u  s  K  i  r  c h  e  r '  s  Theorie  in  Verbindung, 
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es  waren  unsichtbare  lebende  Thiere.  die  in  der  Lti 
schwebend  die  Ansteckung  vermittelten  1  ),  der  so$  ^ 
nannten  Pathologia  viva,  der  in  dieser  Zeit  selbst  v<i 
Linne'  durch  die  Annahme  der  nie  gesehenen  Fun 
infernalis  das  Wort  geredet  winde,  und  die  voll 
einerlei  ist  mit  der  altindischen  Vorstellung,  die  üb« 
dies  noch  jenen  Thierchen  die  Eigenschaft  gefallene 
böser  Geister  beilegte  - ).     Es  liegt  am  Tage, 
durch  Grundsätze  dieser  Art  die  ganze  Lehre  von  dt 
Volkskrankheiten  untergraben  wird,  denn  wenn  mi 
die  ursprünglich  selbstständige  Entstehung  der  Kran 
heiten  leugnet,  wenn  man  nicht  zugiebt,  dafs  die  K\ 
*  steckung  etwas  ist,  das  sich  erst  durch  den  krankh; 
ten  Lebensprozefs  entwickelt,  und  an  dessen  Dasei 
uebunden  im  Kleinen  und  im  Grofsen  wieder  vi 
schwindet,  so  ist  alle  fernere  pathologische  Unters 
chung  versperrt,  man  wird  dann  nie  erkennen,  di 
Epidemicen  krankhafte  Lebensprozesse  im  Volke  sini 
die  nach  den  Gesetzen  der  Krankheit  überhaupt  v<< 
laufen,  und  die  pathologische  Lehre  von  den  Anste 
kungsstoffen  wird  ein  untergeordneter  dunkeler  A\ 
schnitt  der  todten  Giftlehre. 
Scharlach-  Im  Uebrigen  warPlenciz  ein  guter  Beobachti 

fieber.  Seine  Abhandlung  über  das  Scharlachfieber  3 )  ist  ;u 
gezeichnet,  und  ohne  Zweifel  die  beste,  welche  l 
dahin  (  1762)  erschienen  war;  sie  wird  für  immer  g 
schichtlichen  Werth  behalten,  weil  sie  die  Verschliii 
merung  der  Krankheit  um  die  Mitte  des '  achtzehnte 
Jahrhunderts  augenscheinlich  darthut,  und  waren  ibl 
nur  seine  starren  allgemeinen  Begriffe  über  Volk 
krankheiten  und  Ansteckung  nicht  hinderlich  gewese« 


Uli 


1)  Opera  niedico  physien.   Trabtat.  I.  de  Contag.  p.  32.  « 

2)  S.  Hol  wc  II  a.  a.  0.  —  3)  In  den  Opp.  medir.  ph$i 


1 )  Man  sieht  dies  besonders  aus  der  zweiten  Ausgabe  sei- 
r  Abhandlung  vom  Scharlachliebor  in  Vergleich  mit  der  ersten. 

2)  Acta  et  observata  medica.    Man  findet  hier  nur  einiges 
ee  die  Constitution  von  1780  —  Hl,  und  eine  ungenügende  Ab 
adlung  über  die  Rpjdemieen  überhaupt. 


Plencii. 
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wiii  de  auch  seine  für  die  damalige  Zeit  sehr  gute 
|storische  Barstellung  des  Scharlachs  lebendiger  und 
achtbar  ausgefallen  sein.  Eben  so  werthvoll  ist  seine 
ntersuchung  über  die  Pocken,  wenn  sie  ihm  auch  Ge- 
genheit  giebt,  seine  wunderliche  Lehre  von  der  An- 
eckung weiter  auszuspinnen,  und  gegen  die  Lobred- 
ar  der  Impfung  aufzutreten.  Plenciz  war  noch  bis 
sein  spätes  Alter  für  Belehrung  empfänglich,  folgte 
äm  Gange  der  Wissenschaft  mit  Theilnahme,  und  es 
ar  ihm  selbst  möglich  —  eine  seltene  Erscheinung 
si  alten  Aerzten  —  eigene  Meinungen  nach  besserer 
eberzeugung  aufzugeben  1 ). 

Sein  Sohn  Joseph  v.  Plenciz,  der  17S1  als  Joseph 
inischer  Lehrer  in  Prag  angestellt  wurde,  hat  einige 
erdienste  um  die  Erkenntnifs  des  gastrischen  Zustan- 
2s  in  den  Fiebern,  setzte  wie  viele  andere  seinem 
ehrer  de  Haen  einen  entschiedenen  Widerspruch 
itgegeu,  und  arbeitete  im  Geist  der  fortschreitenden 
Liener  Schule,  seine  Leistungen  sind  indessen  we- 
il- im  Ganzen  ausgezeichnet,  noch  hat  er  die  Lehre 
n  den  Volkskrankheiten  weiter  gefördert  2 ).  Um 
n  klinischen  Unterricht  in  Prag  hat  Joseph  von 
lenciz  nicht  geringe  Verdienste,  nachdem  frühere 
ersuche,  eitlen  solchen  Unterricht  einzuführen,  durch 
e  Verhältnisse  vereitelt  worden  waren.  Schon  1744 
lar  von  Wien  aus  der  Befehl  gegeben  worden,  eine 
pue  Professur  und  eine  Anstalt  für  ärztliche  Uebung 
n  Krankenbette  (Praxis  cxercitativa  clinica  viva)  zu 
richten.    Die  Studierenden  sollten  das  Examiniren, 
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Untersuchen,  Besichtigen  und  Behandeln  der  Kranke* ' 
Ambulatori-  „nach  der  Leidener  Art"  erlernen.    Rings,  der  di. 
5 Prag.  i745in  Lehramt  erhielt,  und  zugleich  Physicus  der  Neustai  - 

Rings.      War,  brachte  sonach  ein  ambulatorisches  Clinicum  li  cl 
Stande,   mit  unentgeltlicher  Verabreichung  der  Art 
neien  für  die  Armen,  täglichen  Zusammenkünften  um  'fl1 
Berichten  der  Studierenden,  ganz  so,  wie  es  an  netu  iK 
rcn  poliklinischen  Anstalten  gehalten  wird.   Diese  Ei 
richtung  bestand  indessen  nur  ein  Jahr,  weil  die  Stänci  ">> 
das  Physicat  von  der  neuen  Professur  trennten,  uii  11 
so  blieb  es  denn  wieder  beim  Alten.    Erst  Plencr  vtl 
erhielt  auf  seinen  dringenden  Vorschlag  bei  der  Ke; 
serin  Maria  Theresia  acht  Betten  zum  klinische!  >'c' 
Unterricht  im  Krankenhause  der  barmherzigen  Brüdel^ 
allein  auch  diese  Anstalt  scheint  bis  auf  die  neue 
Zeit  niemals  zu  einiger  Blüthe  gekommen  zu  sein,  den  'ai 
erst  1800  kam  die  Zahl  der  klinischen  Zuhörer 
Prag  auf  zehn  1  ).  i  W 

Fcno.  Von  allen  Aerzten  der  Wiener  Schule  hat  ohiu  wc 

Zweifel  Joseph   Ferro    die   Naturgeschichte  d< 
Volkskrankheiten  am  geistvollsten-  aufgefafst.  Seil 
Ansichten  über  die  Pest,  von  denen  im  ersten  Buche  fk 
die  Rede  gewesen  ist,  brachte  er  fünf  Jahre  spä 
(1787)  wiederum  in  Anregung  3 ),  keine  Erscheinuti  p 
seiner  Zeit  hatte  er  vorübergehen  lassen,  ohne  vc  ici 
ihr  belehrt  zu  werden ,  und  weit  entfeint  die  althet  lei 
gebrachte  todte  Lehre  von  der  Ansteckung  zu  unte«  Ji: 
'  schreiben,  bewahrt  er  sich  durchweg  als  einen  Fo 
scher  von  tiefer  Naturanschauung.    Worin  er  in  s< 
ner  Untersuchung  zu  weit  gegangen  ist,  haben  v< 
angedeutet:  es  sind  nur  geringfügige  Mängel  in  B 


I)  Kro.ab.ho.li,  S.  H.  29.  —  2)  S.  oben  S.  9S. 

3)  S.  dessen  nähere  Unterau  chutig  der  Pestansteckungj 
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Iracht  des  grofsen  Verdienstes,  das  Epidemische  in  den 
testsenchen  zur  Anerkennung  zu  bringen,  und  man 
OHO  sagen,  clafs  er  diese  Aufgabe,  der  Starrheit  sei- 
ier  Zeitgenossen  gegenüber,  vollständig  gelöst  hat. 
Yul'  die  Gesetzgebung  hatte  seine  Arbeit  freilich  nicht 
Ion  geringsten  Einflufs  1 ),  ja  man  kümmerte  sich  nicht 
iinmal  darum,  dafs  er  die  Voraussetzungen  übertrie- 
bner Besorgnifs,  auf  welche  sich  jene  gründete,  durch 
Thatsachen  ")  widerlegte  —  man  blieb  unwandelbar 
)ei  der  todten  Form,  selbst  Chenot  war  verdammt 
vorden,  und  auch  ihn  würde  ein  gleiches  Geschick 
getroffen  haben,  wenn  wissenschaftliche  Forschungen 
licht  noch  leichter  zu  beseitigen  wären  ,  als  amtliche 
Anträge. 

Abgesehen  davon  bleibt  es  indessen  auffallend, 
ilafs  selbst  die  besten  Untersuchungen  über  Gegen- 
wände dieser  Art  doch  immer  nur  eine  einseitige  An- 
•egung  gaben!  Es  wäre  zu  erwarten  gewesen,  dafs 
loch  andere  gelehrte  Aerzte  denselben  Weg  wie 
ferro  eingeschlagen  hätten,  nämlich  den  historisch- 
jathologischen,  allein  was  geschah?  Man  fafste  nur 
Einzelnes  aufser  dem  Zusammenhange  auf,  die  Mifs- 
günstigen  hielten  Ferro  für  einen  allzukühnen  Frei- 
geist, und  die  Günstigen  schadeten  der  Sache  noch 
viel  mehr,  indem  sie  weiter  gingen  als  er.  Selbst  Stoll,  Stoll. 
der  beste  Arzt  d.es  ganzen  Zeitalters,  zog  die  Anstek- 
iungskraft  der  Pest  in  Zweifel  3 ),  und  sind  auch  die 

1 )  Er  war  erst  34  Jahre  alt. 

2)  Sie  sind  in  den  Briefen  von  Lange  und  Froniiis  ent- 
uilten.  S.  Unters,  der  Pesfanstecluing.  —  Von  Martin  Lange 
eineni  Arzte  in  Kronsladt,  der  mit  Ferro  ungefähr  von  glei- 

licin  Alter  war,  besitzen  wir  eine  in  der  Darstellung  der  ur- 
sächlichen Verhältnisse  recht  werlhvolle  Peslschrift;  Rudimenla 
loci  rinne  de  Pesic.    Vieimae.  (784.  H. 

3)  Rai.  med.  P.  II.  (!.  <).  L>.  5r>. 
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Fragen,  die  er  hierbei  über  die  Entwicklung  der  PesJ 
aus  geringeren  Graden  bösartiger  Fieber  aufwirft,  seid 
ner  durchaus  würdig,  so  liegt  doch  in  seiner  Gedan 
kenfolge  ein  höchst  anstößiger  Fehler,  dessen  sicJ 
Ferro  keinesweges  schuldig  gemacht  hat,  das  LeugA 
nen  einer  Thatsache,  die  seit  dem  sechsten  JahrhuniL 
dert  nicht  zu  bezweifeln  war,  und  bei  nur  einiger  h«  »c 
storisch- pathologischer  Kenntnifs  nicht  entfernt  bezweii  Jai 
feit  werden  konnte.    Die  einfachen  Wahrnehmung enu  :d 
die  in  Millionen  von  Fällen  in  die  Sinne  gefallen  sind:!  k 
immer  wieder  und  wieder  in  Frage  zu  stellen,  zu  zweiil  ler 
fein,  dafs  das  Feuer  Pulver  entzündet,  weil  auch  Reii  M 
bung  und  der  elektrische  Funke  dasselbe  thun,  bringt  Sa 
Erörterungen  dieser  Art,  die  ohnehin  sehr  schwierig  m 
sind,  nicht  um  ein  Haarbreit  weiter,  man  bleibt  ima 
mer  nur  beim  Anfange.    Man  könnte  schon  hieraus  ck 
die  Ueberzeugung  gewinnen,  dafs  selbst  die  beste  klii  be 
nische  Heilkunde  sich  nicht  zu  dem  Standpunkte  zu  on 
erheben  vermag,  auf  dem  die  Völkskrankheiten  zu  um  ad 
tersuchen  sind.    Sie  müht  sich  ab ,  das  Vorliegendel  n  j 
zu  erkennen,  und  gewinnt,  wenn  es  hoch  kommt,  dem  fei 
Ueberblick  über  ein  halbes  Menschenalter,  während*  «1 
doch  viele  Jahrhunderte  zu  übersehen  sind.    Sie  irrir 
leicht,  wenn  sie  ihren  kleinen  Mafsstab  an  grofse  Dinge 
legt,  und  ist  in  den  Volkskrankheiten  schwach,  ohne< 
das  Auge  der  Geschichte.    Die  historische  Pathologie«  I 
aber  ist  in  der  Erkenntnifs  der  Epidemieen,  was  die«  j, 
klinische  Erfahrung  in  der  Erkenntnifs  der  einzelnen  3j 
Krankheiten.    Nur  auf  ihr  ein  Wege  war  F  e  r  r  o  zuilj . 
seinen  Ergebnissen  gelangt.    Die  Verdienste  dieses  j 
Arztes,  der,  als  er  seine  erste  Pestschrift  herausgab 
(1782),  noch  nicht  das  dreifsigste  Jahr  erreicht  hafte 
um  die  Heilmittellehrc,  die  Diätetik  und  StaatsarzncH 
künde  fallen  in  eine  spätere  Zeit. 


Constitutionen. 
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Syrniien. 

1763  -  66. 


4.  Constitutionen. 
Xirchvogl.   IVEarikowzky.  Benkoe« 

Unter  den  guten  Beobachtern  von  Volkskrank- 
leitcn  ist  ferner  Kirchvogl,  ein  Arzt  in  Wien,  zu  Wien.  1770. 
lennen,  der  sein  im  ersten  Buche  benutztes  Werk 
lach  Sydenhamischen  Grundsätzen  anlegte,  dem 
jange  der  Krankheiten  aber  nur  durch  einige  Jahre 
:olgt  ist.  Er  hatte  die  Absicht,  alljährlich  über  die 
Volkskrankheiten  in  Wien  und  den  benachbarten  Län- 
lern  zu  berichten,  ist  aber  leider  bald  davon  zurück- 
bekommen. Sagar's,  Langsvert's  und  Tichy's 
Verdienste  um  die  Beobachtung-  der  Volkskrankheiten 
pon  1770  erhellen  aus  dem  ersten  Buche. 

Ein  anderer  Arzt,  Martin  Marikowzky  l),  be- 
chrieb  in  ähnlicher  Weise,  wenn  auch  nicht  mit  glei- 
her  Umsicht,  den  Gang  der  Krankheiten  in  Syrmien, 
on  1763  —  66,  einem  Lande,  das  der  ungarischen 
md  der  bösartigen  Wechselfieber  wegen  von  jeher 
n  übelem  Rufe  gestanden  hatte.  Er  verweilte  vor- 
züglich bei  den  letzteren,  und  wenn  auch  sein  Versuch 
licht  zu  den  ausgezeichneten  gehört,  so  sieht  man 
loch  ganz  deutlich,  von  welchen  Anregungen  die  täg- 
iche  Ausübung  der  Heilkunst  fern  und  nah  belebt 
vurde. 

Endlich  gehört  noch  Samuel  Benkoe  hierher, 
sin  ungarischer  Arzt  in  Miskoltz,  der  die  Krankheiten 
in  Borsoder  Comitat  von  1780  —  93  vollständig  und 
|nit  vieler  Umsicht  beschrieben  hat.  Die  Heilkunde 
st  nie  auf  einem  falschen  Wege,  wenn  ihre  Bearbei- 
er  sich  gedrungen  fühlen,  die  Volkskrankheiten  zu 


Borsoder 
Comitat. 

1780  —  93. 


I  )  Er  war  seit  dem  Frühjahr  1763  Pbysicus  des  Syrmi- 
chen  Comitats.    p.  28.  .seiner  Ephcmcridcs. 
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beobachten;  nie  hat  ein  grofser  Arzt  gelebt,  der  sich 
nicht  auf  diesem  Felde  versucht  hätte,  ja  es  ist  gerade--! 
hin  unmöglich,  zu  höheren  Lebensansichten  zu  gelan- 
gen, ohne  die  Uebung  des  Geistes  in  der  Auflassung: 
allgemeiner  Lebensregungen  einer  Gesammtheit. 

A 11  Ii  a  11  g>  Geisteskrankheiten. 
Auen'brugger.  Locher» 

Der  Geist  der  einfachen  Naturbeobachtung,  wei  < 
che  wir  als  einen  Grundzug  der  Wiener  Schule  ken 
nen  gelernt  haben,  führte  schon  im  Jahr  1754  einer 
verdienstvollen  Arzt,  L.  Auenbrugg  er,  auf  den  Ver- 
such, die  Erkenntnifs  der  Brustkrankheiten  durch  dar 
Percussion.  Anschlagen  der  Brust  weiter  zu  fördern..  Er  beschäl 
tigte  sich  damit  volle  sieben  Jahre,  ehe  er  mit  seinei 


1|N 

r 


gediegenen  Abhandlung  hervortrat,  und  glaubte  dann 
seine  Untersuchungsweise  für  nicht  viel  weniger  weith- 


in 


voll  erklären  zu  dürfen,  als  die  Erforschung  des  Pul 
ses  und  des  Athmens.  Zunächst  führte  der  gedämpfte .  g 
Ton  beim  Anschlagen  mit  allen  seinen  Verschieden-! 
heften  bis  zum  völligen  Verschwinden,  zur  näheren 


sei 


Bestimmung  des  Sitzes  der  Lungenentzündung,  der 
Brustwassersucht,  der  Schwindsucht  u.  s.  w.,  allein  we-.' 
der  in  Oesterreich  noch  im  übrigen  Deutschland  wid-i 
mete  man  Auenbrugger's  Entdeckung  die  gebüh-J 
rende  Aufmerksamkeit.  Schon  1770  wurde  zwar  des^ 
sen  Abhandlung  1 )  ins  Französische  übersetzt,  doeb 
nahm  man  auch  in  Paris  kaum  Kenntuiss  davon,  unc« 
nur  erst  als  Corvisart  im  Jahr  1808  diese  Angele  i 
genheit  durch  eine  neue  Uebersetzung  wiederum  h; 
Anregung  gebracht  hatte,   erkannte  man  den  ganzem 

— 1  

l)  Von  Rozier  de  la  Cliassagne.  in  dessen  Manuel  des 
[tulmoniqiiee.    Paris  1770.  12. 
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Werth  der  Percussion,  und  sie  war  es,  welche  einige 
Jahre  später  auf  die  Erfindung-  des  Stethoscops  führte. 

Um  die  Beobachtung  und  Behandlung  der  Gei- 
steskrankheiten, welche  in  diesem  Jahrhundert 
äufserst  roh,  selbst  unmenschlich,  und  in  Irrenhäusern 
betrieben  wurde,  die  nicht  besser  waren,  als  unreine 
Gefängnisse,  hat  Auenbrugger  einige  Verdienste. 
Er  bemerkte  bei  vielen  Männern  eine  auffallende  Zu- 
sammenziehung der  Geschlechtstheile  in  den  Wuth- 
anfällen, und  verordnete  bei  Kranken  dieser  Art  den 
Kampher,  um  den  Geschlechtsreiz,  den  er  hier  als  die  Kampher. 
Ursache  des  Uebels  voraussetzte,  zu  beseitigen,  wie 
denn  schon  Paracelsus  und  nach  ihm  viele  andere 
Aerzte  dieses  Mittel  in  der  Tobsucht,  es  kommt  nicht 
darauf  an,  ob  mit  Recht  oder  mit  Unrecht,  geschätzt 
hatten  1  ).  Er  wollte  davon  entschiedene  Erfolge  ge- 
sellen haben,  seine  Beobachtungen  sind  indessen  nichts 
weniger  als  rein,  so  dafs  sie  kaum  die  mildeste  Kri- 
tik  aushalten  2 ).  Die  Wiener  Schule  hat  überhaupt 
nichts  dazu  beigetragen,  um  die  Lehre  von  den  Gei- 
steskrankheiten aus  der  tiefen  Versunkenheit  zu  ziehen, 
in  der  wir  sie  überall  finden.  Konnte  selbst  de  Haen 
so  abenteuerliche  Dinge  über  Hexen  und  Wunder  sa- 
gen, so  fällt  es  nicht  auf,  wenn  Locher's  Behand- 
lungen der  ihm  anvertrauten  Irren  im  St.  Marcus- 
Hospital  über  alle  Beschreibung  geistlos  sind  3),  und 
Auenbrugger  darf  nicht  angeklagt  werden,  wenn 
er  die  Sünde  des  ganzen  Jahrhunderts  theilt,  Stahl's 
[unsterbliches  Meisterwerk  über  die  Geisteskrankheiten 
nicht  einmal   zu   kennen,  geschweige  denn  zu  ver- 

1)  S.  Boenncken.  Biga  casuum  medicorura  etc.  von  1711 
in  Hai) er.  Dispul .  T.  I.  p.  177. 

2)  Experimeaiam  nascens  etc. 

3)  Observätiones  praclicac  etc. 


444  LV.    Chirurgie  und  Geburtshülfe. 

stehen.   Unter  diesen  Umständen  war  eine  psychisch© 
Behandlung  dieser  Krankheiten  unmöglich,   und  auf 
dem  untergeordneten  Standpunkt,  den  man  nun  ein. 
mal  nicht  verlassen  konnte,  war  die  Auffassung  ein 
zelner  körperlicher  Zustände  das  einzige  Verdienst^ 
das  noch  übrig  blieb.    In  der  krankhaften  Neigung; 
Stille  Wuth.  zum   Selbstmord,  der  stillen  Wuth,  wie  er  sie.' 

nannte,  hielt  Auenbrugger  Stockungen  im  Unter- 
leibe für  das  Heilobject,  und  verordnete  dagegen  ml 
Erfolg  reichliches  Trinken  von  kaltem  Wasser,  was 
hier  und  da  einigen  Nutzen  gebracht  haben  mag  1  ). 


IV. 

Chirurgie  und  Geburtshülfe. 


f.  Chirurgie. 
Jaus«    £,ebera   Steidele  u.  a. 


D 


ie  Leistungen  der  Wiener  Schule  in  der  Chirurg« 
sind  durchaus  geringfügig.  Die  Verhältnisse  gestatte! 
ten  noch  nicht  eine  weitere  Ausbildung  dieses  Fa- 
ches2), dessen  Bearbeiter  weder  mit  wissenschaftliä 


I  )  Von  der  stillen  Wuth. 

2)  Man  sehe  des  Verl'.  Geschichte  der  Chirurgie,  in  Rusta 
Bandbuch,  Bd.  fV.  S.  613. 


c 
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|  eher  Bildung  ausgerüstet  waren,  noch  sich  irgend  der 
Gleichstellung-  mit  den  Aerzten  fähig  zeigten.  Die 
Chirurgie  war  und  blieb  noch  lange  eine  untergeord- 
nete technische  Fertigkeit,  kaum  würdig  des  Namens 
einer  Kirnst,  deren  Zusammenhang  mit  der  wissen- 
schaftlichen Heilkunde  auch  diejenigen  nicht  erkann- 
ten, deren  Sache  *es  gewesen  wäre,  sie  zu  fördern 
und  zu  beleben.  Yan  Swieten's  Anordnungen  wa- 
ren so  wenig  geeignet,  sie  aus  -  dem  Staube  empor- 
zuheben, dafs  die  Fähigen  recht  eigentlich  abgeschreckt 
wurden,  ihre  Talente  ihr  zuzuwenden.  Zum  Lehrer 
der  Chirurgie  bestimmte  er  gleich  anfangs  einen  Wund- 
arzt aus  Wien,  Joseph  Jaus,  der  unter  Kaiser  .Jaus. 
Karl  VI.  in  Paris  von  Winslow  u.  a.  unterrichtet 
>vorden  war,  versah' ihn  mit  den  nöthigen  Instrumen- 
ten, und  übertrug  ihm  zugleich  den  Vortrag  der  Ana- 
tomie, der  in  dieser  beschränkten  Weise  noch  lange 
mit  dem  der  Chirurgie  verbunden  blieb  1  ).  Nun  währte  Einrich- 
die  ganze  Lehrzeit  für  beide  Fächer,  in  Wien  wie 
an  den  übrigen  Hochschulen,  wo  es  eben  so  gehal- 
ten wurde,  nur  ein  Jahr,  und  bringt  man  aufser  der 
geringen  Bildung  jenes  ganz  unbekannten  Mannes  und 
seines  Nachfolgers,  in  Anschlag,  dafs  diese  Einrich- 
tung mit  dem  Baderzunftwesen  eng  verbunden  war, 
so  ergiebt  sich  von  selbst,  dafs  aus  einer  so  gering- 
fügigen Schule  keine  brauchbaren,  noch  viel  weniger 
gebildete,  oder  wohl  selbst  gelehrte  Wundärzte  her- 
vorgehen konnten.  Das  wesentlichste  Element  der 
Vorbildung  und  guten  Erziehung  fehlte  durchaus.  Nur 
die  Badergesellcn  besuchten  die  Vorlesungen,  und 
ihre  Meister  waren  gehalten,  das  Gehörte  mit  ihnen 


1)  Ferro,  Einrichtimg,  S.  11.  —  VJe;iliis  von  Crcutzen- 
feld,  T.  1.  Pr-aef.  p.  XIII. 
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Französische 
Chirurgen. 


Brambilla. 


zu  wiederholen;  der  Erwerb  einer  BaTbierstube  war  i 
ihr  höchstes  Ziel,  wenngleich  hier  und  da  einige  durch,! 
besonderes  Geschick  zu  den  höheren  CWrurffenstellen 
im  Heere  emporstiegen.   Dafs  Gebildete  sich  der  Chi- 
rurgie widmeten,  scheint,  mit  Ausnahme  von  Stei- 
dele  und  Mohrenheim,  in  dieser  ganzen  Zeit  nicht 
vorgekommen  zu  sein,  und  so  konnte  es  denn  nichti  ai1 
fehlen,  dafs  der  ganze  Stand  der  Chirurgen  von  den 
Aerzten,  die  im  Besitz  einer  höhern  Bildung  waren, 
verachtet  und  unterdrückt  wurde  1  ). 

Der  Mangel  an  guten  Wundärzten  in  den  Krie 
gen  war  so  fühlbar,  dafs  man  nothgedrungen  viele 
französische  Chirurgen  in  den  Heeren  anstellen  mufste,' 
die  der  Sprachen  und  der  Landessitte  unkundig,  und 
selbst  wohl  grofsen  Theils  für  ihren  Beruf  untüchtig, 
ohne  Zweifel  nur  geringen  Nutzen  gestiftet  haben. 
Begünstigt  wie  diese  Fremdlinge  waren,  verdrängtem  ji 
sie  die  wenigen  Talentvollen,  und  schadeten  überdies*  ra 
durch  Anmafsung  und  Uebermuth  " ).    Im  Feldzuge 
von"  1778  bemerkte  Kaiser  Joseph  die  eingerissenem 
Mifsbräuche,  und  war  nun  um  so  geneigter,  den  Vor- 
schlägen seines  Leib  Wundarztes  Brambilla  3 )  Ge- 
hör zu  geben,  nach  denen  die  medicinisch-chirurgischet' 
Akademie  vorbereitet  und  1785  eröffnet  wurde.    Dies-^  |ic 
der   erste  Schritt  zur  Befreiung  der  Chirurgie? 


) 


war 


aus  Verhältnissen,  unter  denen  sie  nie  hätte  gedeihen 
können. 


1)  Hunczovsky,  Geschichte  der  Chirurgie. 

2)  Zu  Anfang  des  siebenjährigen  Krieges  wurden  die  pro- 
testantischen Feldärzte  aller  Grade  aus  dem  Heere  entfernt, 
wenn  sie  nicht  geneigt  waren  überzutreten.  Unter  ihnen  sollen- 
selbst  einige  Regimentschirurgen  gewesen  sein,  die  die  herbei-' 
gerufenen  französischen  weit  übertrafen.  Hunczovsky,  a.  a.  0.' 
S.  16. 

3)  Er  war  kurz  zuvor  Protochirurg  geworden. 


Chirurgie. 
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Nachfolger  von  Jaus  wurde  im  Jahr  1761  Fer-  Leber. 
1  in  and  Leber,  der  ein  ganz  mechanisches  Studium 
ler  Anatomie  beförderte,  wie  man  es  eben  für  seine 
ingebildeten  Zuhörer  verlangte  '),  während  die  voll- 
tändigeren  anatomischen  Vorlesungen  von  Gass  er, 
ind  seit  1773  von  Joseph  Barth  gehalten  wurden, 
ait  Benutzung  der  von  van  Swieten  geschenkten 
^aparate  von  Ruysch,  Lieberkühn  und  Albi- 
ius  2).  Als  Wundarzt  am  Bürgerhospital  verrichtete 
jeher  dort  die  chirurgischen  Operationen,  wurde  von 
e  Haen  in  schwierigen  chirurgischen  Fällen  zu  Rathe 
;ezogen  3 ),  entwickelte  eine  sehr  nützliche  Thätigkeit 
a  der  Verbesserung  der  Krankenhäuser,  und  nahm 
uf  Störck's  Seite  einigen  Antheil  an  dem  Streit  über 
en  Schierling.  Es  ist  auffallend,  dafs  er  in  dem  Fache 
eines  Berufes  nicht  darauf  bedacht  gewesen  ist,  sein 
Liidenken  zu  erhalten.  Die  Chirurgie  blieb  unter  sei- 
len Händen  so  ärmlich  und  beschränkt,  wie  sie  war, 
nd  dem  Grundübel  der  Heranziehung  ungebildeter, 
n  den  niedrigsten  Erwerb  gebundener  Schüler,  die 
ur  immer  wieder  gleichartiger  Lehrer  zu  bedürfen 
chienen,  wurde  auch  in  der  Folge  nicht  abgeholfen, 
o  dafs  selbst  diejenigen,  welche  die  niedere  Chirur- 
ie  in  den  Hospitälern  erlernt  hatten,  dadurch  keine 
uissicht  auf  eine  bessere  Stellung'  erwarben  4).  Ueber- 
ies  wurden  die  Vorlesungen  Leber's  sehr  scharf, 
nd  wahrscheinlich  mit  Recht,  als  geistlos  und  unwis- 
snschaftlich  getadelt  5 ). 

Im  Verlauf  der  Zeit  bewirkte  Störck  eine  Er- 

1)  S.  dessen  Praclectiones. 

2)  Ferro,  Einrichtung,  S.  10. 

3)  Alethophilorum  Elucidatio,  p.  51. 

4)  Hunczovsky,  a.  a.  O.  S.  10. 

5)  Baldinger,  N.  Magaz.  Bd.  XV.  Sl.  I.  S.  52. 
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Weiterung  der  wundärztlichen  Schule  1  )  durch  die  Am 
Stellung  eines  aufserordentlichen  Lehrers  der  Chirur 
gie  für  Wundärzte,  die  nicht  einmal  im  Stande  wai 
ren,  ein  Jahr  lang  in  Wien  zu  verweilen.    Als  soll 

Steidele.  eher  wurde  Raphael  Steidcle  angestellt,  der  sicJH 
mehr  noch  in  der  Geburtshülfe,  als  in  der  Chirurg« 
hervorthat,  auch  ordnete  Störck  einen  medicinischeEi 
theoretischen  sowohl,  als  praktischen  Unterricht  fü; 
die  Chirurgen  an,  indem  er  für  jenen  Joseph  Joji 
Langmaier.   hann  Langmaier,  und  für  diesen  Jacob  Reimi 

Pxcmlem.    lein  berief2).   Dies  alles  genügte  indessen  nicht,  der 
^öden  Boden  urbar  zu  machen,  der  nur  für  die  gering, 
sten   Bedürfnisse   der   Gesellschaft  Früchte  bringa 
Mohrenhelm,  sollte.    Ausgezeichnet  ist  indessen  Joseph  Mohre ni 
heim,  der  aus  der  chirurgischen  Schule  hervorgegan 
gen,  sich  als  Schriftsteller  3),  und  von  Störck  be<j 
günstigt,  als  talentvoller  Wundarzt  in  den  klinische]  ( 
.  Anstalten  hervorthat.    Er  fand  1783  einen  ehrenvoll 
len  Wirkungskreis  als  Lehrer  der  Geburtshülfe  in  Sr 
Petersburg. 

Tüchtigere  Lehrer  fanden  seit  1785  an  der  Joij 
sephs- Akademie  ihren  Wirkungskreis,  wie  namentlich 
Hunczovsky.  der  verdiente  Hunczovsky,  allein  es  währte  noc.  ^ 
lange,  ehe  die  Chirurgie  in  den  österreichischen  Stas 
ten  den  Aufschwung  nahm,  dessen  sie  neben  den  übrr 
gen  Theilen  der  Heilkunde  fähig  ist.    Die  Schrift« 
Hunczovskj's  lassen  ein  höheres  Streben  erkenne* 
als  man  an  seinen  chirurgischen  Zeitgenossen  wahrzn 
nehmen  gewohnt  ist,  wozu  nicht  wenig  beitrug,  d 


1)  Sic  führte  den  breiten  Namen:  ., Mediciuiscli-  und  ch* 
rurgisch-praktische  Lehrschule". 

2)  Ferro,  Einrichtung,  S.  86. 

3)  S.  das  Schriftenverzeichnifs. 


Chirurgie. 

•  den  besten  Theil  seiner  Bildung"  in  Frankreich  und 
ngland  erhalten  hatte      —  Geringfügig-  war  die  schon 
on  van  Swieten  veranlafste  Bearbeitung  der  Zahn-  Zahn- 
eilkunde durch  Adam  Brunner'),  wichtiger  dage- 
en  Störck 's  Beförderung  der  Augenheilkunde.   Jo-  Augen- 
eph  Barth  widmete  sich  diesem  Fache  seit  1773  mit  he^kutJ(3e- 
rofsem  Eifer,  und  man  hat  in  der  Folge  gesehen,  wie 
aregend   das  Beispiel  eines  so  geistvollen  Mannes, 
lbst  unter  ungünstigen  Umständen  wirken  konnte  3). 
»enn  von  nun  an  zeichnete  sich  die  Wiener  Schule 
i  der  Augenheilkunde  immer  aus,  und  überstrahlte 
lbst  hierin  eine  Zeit  lang  die  Leistungen  des  Aus- 


ndes. 

Die  Litteratur   der   Chirurgie   bearbeitete  auf 
törck's  Veranlassung  v.  Creutzenfeld  in  einem  v.  Creutzcn- 


eitschichtigen  und  nützlichen  Werke,  grofsen  Theils 
ich  dem  Muster  von  Hall  er 's  chirurgischer  Biblio- 
ek  4).  Das  Unternehmen  war  verdienstlich,  allein 
fehlte  an  Wundärzten,  denen  Hülfsmittel  dieser  Art 
edürfnifs  gewesen  wären.  Die  Schätze  der  Littera- 
r  sind  so  lange  ein  nutzloser  prunkender  Ballast, 
s  die  Kraft  fehlt,  den  Funken  der  geistigen  Anre- 
ung  aus  ihnen  hervorzulocken. 


feld. 


1)  S.  das  Leben  Hunczo  vsk  y's,  und  seine  Werke  im 
jhriftenverzeichnifs. 

2)  S.  dessen  Dialribe  de  eruptione  dentium  lacteorum,  bei 
asserberg,  Fase.  I.  p.  362.  Diese  Abhandlung  erschien 
erst  deutsch  (Von  der  Hervorbrechung  der  Zähne,  Wien  1771. 
).  Brunn  er  empfahl  hierin  das  Durchschneiden  des  Zahn- 
isches als  ein  Hauptmittel  bei  schwerem  Zahnen,  womit  viel 
ifsbrauch  getrieben  worden  ist.  S.  auch  dessen  Einleitung, 
i  S<  lu  iftenverzeichnifs.    Er  war  Wundarzt  am  Tberesianum. 

•'))  Er  bat  nur  eine  kurze  Abhandlung:   „Etwas  über  die 
usziehtmg  des  grauen  Slaars.    Wien,  1797.'  .S."1  geschrieben. 
1)  Im  Scbriftentorzeichnifs. 
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2.  <;clMiriNliiilfV. 

Crantz.  Lebmacher. 

FrucJitbi  ingender  waren  van  Swieten's  Anorc 
nun^en  in  der  Gcburtshülfc,  deren  Bedeutung  im  Staatür1 
man  einsah,  die  aber  nicht  weniger  daniederlag,  aUp 
die  Chirurgie.    Van  Straeten  veranlagte,  dal's  sev 
Crantz.     vielversprechender  Schüler  Crantz,  der  sich  ihr  widd|ci 
mete,  auf  kaiserliche  Kosten  nach  Frankreich  geschiq 
wurde,  um  des  Unterrichts  von  Levret  und  Puz 
theilhaftig  zu  werden.   Dieser  treffliche  Arzt  entspra 
den  von  ihm  gehegten  Erwartungen  vollkommen,  t 
1754  als  Lehrer  der  Gcburtshülfc  in  Wien  auf,  un<  : 
bekämpfte  vor  allem  die  herkömmliche  Rohheit  im  Gc<P 
brauche  der  scharfen  Werkzeuge  1  ).   Dagegen  redet« 
er  den  Zangen  das  Wort,  vorzüglich  der  Levret  oi 
sehen,  und  behielt  in  dem  heftigen  Streit,  der  sie,  * 
darüber,  wie  bei  jeder  zeitgemäfsen  Verbesserung  er  uc 
hob,  die  Oberhand  2 ).    Dem  allgemeinen  Bedürfnis«!  ' 
zu  gentigen,  schrieb  er  ein  zweckmäfsiges  Hebannnei  h 
buch,  und  bewährte  überdies  seinen  Beruf  für  diese,  m 
Fach  durch  eine  werthvolle  Abhandlung  über  die  Zei 
reifsiinff  der  Gebärmutter  während  der  Geburt, 
auch  in  Frankreich  Eingang  fand  3 ).    Im  XJebi ig 
standen  der  Ausübung  der  Gebitrtshülfe  in  Oesterrel 
noch  sehr  grofse  Hindernisse  entgegen,  die  Verbesjj 
rung  des  Hebammenwesens,  die  von  Crantz  ausging 


-1)  De  re  instrumentariä  in  artfe  obstetricia.  Abgedru 
bei  Wasserberg,  Opp.  min.  Fase.  III.  p.  1G6.  wie  in  d 
Nov.  Act.  N.  C.  App.  NB.  [II.  p.  37. 

2)  Sein  stärkster  Gegner  war  Rüder  er  in  ©Otlingen 
Baldinger,  Biographie  S.  35. 

:i)  Oommenlar.  de  rtipto  in  partus  dolorilms  utero.  Uebe 
setzt  in  Pu/OS,  Tniile  des  accoiichemens,  Paris,  175!».  t-  P-  39 
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Lr  mithin  der  erste  Schritt,  der  geschehen  mufste. 
tveszpremi,  ein  berühmter  ungarischer  Arzt  in  De-  Weszprcmi. 
Ireczin,  und  Schüler  von  Smellie  in  London,  der 
licht  der  Wiener  Schule  angehörte,  bei  van  Swie- 
en  aber  in  grofser  Achtung  stand,  konnte  von  seinen 
heburtshülflichen  Kenntnissen  nur  einen  sehr  beschränk- 
en Gebrauch  machen  1  ).  Mittelbar  wirkte  auf  die 
lessere  Behandlung  der  Wöchnerinnen  und  der  Neu- 
geborenen die  von  de  Haen  eingeführte  hippokrati- 
Iche  Therapie,  und  der  Einflufs  von  Crantz  auf  seine 
Ichüler  ist  auch  in  dieser  Beziehung  unverkennbar  2). 
bie  Anregung  war  gegeben,  und  den  Späteren,  unter 
lenen  wir  vorzüglich  Steidele  und  Mohren  heim 
kennen,  die  Bahn  eröffnet. 

Van  Swieten's  Gewohnheit,  die  Mittelmäfsigen 
fon  den  Schulen  fern  zu  halten,  und  sich  nur  mit 
lusgezeichneten  Männern  zu  umgeben,  wurde  also 
luch  hierin  für  Leben  und  Wissenschaft  erspriefslich. 
Crantz  gehört  zu  den  verdientesten  Lehrern  dieser 
feit,  und  verbreitete  den  Ruhm  der  Wiener  Schule 
ii  das  ferne  Ausland.  Aus  Norddeutschland  und  selbst 
Jus  den  Niederlanden  kamen  Schüler,  um  seine  Vor- 
lesungen zu  hören;  sie  waren  willkommen,  wurden 
lurch  keine  strengen  Gesetze  abgehalten,  und  man 
beute  sich  einer  so  ehrenvollen  Anerkennung.  Als  Ge- 
lehrter von  umfassender  Bildung  beschränkte  Crantz 
lein  Wirken  durchaus  nicht  auf  die  Gcburtshülfev 
Kach  dem  Tode  des  ältern  Störck,  dem  van  Swie-Joh.  Meld 
Jen  einen  Theil  seiner  eigenen  Vorlesungen  anver- 
raut  hatte,  übernahm  er  den  Lehrstuhl  der  Physiolo- 


nor 


Störck. 


1)  S.  dessen  Unterredung  mit  dem  Kaiser  Joseph,  bei 
ialdinger,  Biogr.  S.  176. 

'2)  Seine  eigene  Inaugural1- Abhandlung,  von  1750,  war  über 
>ie  hippokraiische  Methode. 
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gie  '.)  und  Heilmittcllehrc,  und  leistete  auch  in  die« 
sen  Fächern  Vorzügliches.  Die  GcburtshüllV-  über 
licfs  er  einem  ganz  unbekannten  Nachfolger,  Valen 

Lebmacher,  tin  Lebmacher  2),  der  seine  begonnenen  Verboi 
seimigen  schwerlich  fortgesetzt  hat,  und  überstrahlt 
sehr  bald  seinen  eben  so  unbekannten  Vorgänge]  .1  o 
hann  Melchior  Störck  3 ). 

Physiologie.  In  der  Physiologie  trat  er  mit  vielein  Eife 

für  Haller's  Lehre  von  der-  Reizbarkeit  und  Km  j 
piindlichkeit  auf,  vertheidigtc  sie  gegen  de  Haen 
allzu  heftige  und  unüberlegte  Angriffe,  blieb  indes 
sen   weit    davon    entfernt,    sich    der  Göttingischen 
Schule  unbedingt  und  einseitig  anzuschliefscn,  ja  et  ^ 
neigte  sogar  auf  Stahl's  Seite,  und  gesellte  siel 
den  Wenigen  zu,  welche   das  Stieben  dieses  tiel 
sinnigen  Forschers  erkannten,  den  Ha  11  er  unabläs 


sig  in  den  Staub  zu  ziehen  bemüht  war,  als  wärr 
die  geistige  Auffassung  des  Menschen  der  seinigei 


i 

oii 


gegenüber,  die  nur  am  Ende  auf  das  Spiel  der  In 
ritabilität  und  Sensibilität  hinauslief,   durchweg  veri 
werflich  und  verdammenswerth.    Von  dieser  Richtun 
zeugen,  aufser  seinen  eigenen  vielfältigen  Aeufserum 
gen  in   dem   Streite    über   die  Irritabilität,  vorzügj  ^ 
lieh   die  Untersuchungen  seiner  Schüler  Marhen 
Krammer  *),  Bayer,  White rl  und  Gennzini 


1)  Die  Professura  institutionum  medicarum,  wie  man  si 
nannte. 

ff 

2)  Ferro,  a.  a.  O.  S.  97. 

3)  Von  diesem  Arzte  kennt  man  nur  eine  ziemlich  mibe 
deutende  Inaugural- Abhandlung  über  deu  Hemitritaeus ,  bc 
Wasserberg,  Fase.  I.  p.  234.  Sein  Lehramt  bekleidete  e< 
nur  sieben  Jahre,  bis  1760.  S.  Alethophilorum  lilucidatio,  p.  5i 
—  Ferro,  Einrichtung  u.  s.  \v.  S.  10. 

4)  Mair.herr  und  Krammer  vertheidiglen  1760  akademj 
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B  ei  »).  Die  ersten  beiden  suchten  den  Einllufs  der 
jeeic  auf  den  Körper  zum  Theil  an  sich,  zum  Theil 
■i  Betreff  der  Muskelbewegung  darzustellen,  sind  in- 
esseu  nicht  tief  genug-  in  den  Geist  der  St  ah  Ischen 
.eine,  die  überhaupt  kein  Späterer  vollständig  aufge- 
1  Ist  hat,  eingedrungen,  um  eines  entschiedenen  Er- 
oiges sicher  zu  werden.  Marli err,  der  das  Lehr-  Marherr. 
mt  der  Physiologie  2  )  in  Prag  erhielt,  starb  überdies 
chon  in  der  Blüthe  seiner  Jahre  (1771).  Er  hatte 
uerst  (1761)  durch  seine  Abhandlung-  über  die  Mus- 
elbewegung,  die  er  dem  Einflufs  der  Seele  zuschrieb, 
icht  ohne  scharfsinnig  die  einseitige  Annahme  der 
rritabilität  zu  beschränken,  die  Aufmerksamkeit  seines 
.ehrers  und  van  Swieten's  erregt  3 ),  und  verdankte 
lr  seine  Auszeichnung,  die  er  durch  eine  klare  und 
ediegene  Untersuchung  des  Einflusses  der  Electrici- 
it  auf  den  Körper  beim  Antritt  seines  Lehramtes, 
766,  rechtfertigte  4).  In  seinen  Vorlesungen  folgte 
r  den  noch  immer  für  heilig  gehaltenen  Institutionen 
on  Boerhaave,  ohne  in  Stahl's  Ansichten  tiefer 
inzugehen,  beschäftigte  sich  aufserdem  mit  Chemie  5  ), 
Lid  stand  im  Rufe  eines  geistvollen  Lehrers,  dessen 
ühen  Verlust  man  bedauerte. 


die  Abhandlungen  über  die  Aufgabe:  Quid  veri  in  senteutia 
ahliana,  ratione  animae.  Baldinger,  Biograpbieen,  S.  42. 

1)  Gcnnzinger  schrieb  eine  Abhandlung  über  die  Irrea- 
lität.   Ebendas.  S.  43. 

2)  Die  Professura  Institutionum  inedicaruin. 

3)  Crantz,  Vorrede  zu  seiner  Materia  medica,  und  Send- 
hreiben,  S.  10.  / 

1)  Programm  de  Electricitatis  aereae  in  corpus  humanuni 
üone.    Bei  Klinkosch,  T.  I.  XIII.  p.  209. 

:■})  Seine  Diss.  de  Afl'initale  corporum,  Vienn.  1762.  I. 
ttt&c  von  Baldinger  in's  Deutsche  übersetzt.   Leipzig,  1764.  8. 
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Heilmittellehre. 


1.  Heilquellen. 
Crantz. 


eine  Bearbeitung   der  Heilmittellehre  ist  de: 


halb  ausgezeichnet,  weil  er  in  der  Chemie  und  Natu 
geschichte  nicht  nur  ungewöhnliche  Kenntnisse  besa 


1)  Jacob.  Joseph.  Wi  uteri,  Inflamraationis  theoria  no 
Viennae.  17G7.  8.  —  Vergl.  Burserii  de  Inflammatioiic  Com 
mentariolum,  T.  I.  p.  25.  —  Einen  Gegner  fand  Winterl  a 
\uo-ustiii.  Ricker,  Diss.  uro  Bocrliaavianae  de  inflaniniaüon 
doctrinao  prae  aliis  hodic  magis  celebratis  firmitate.  Pragai 
177(5.    Bei  Wasserberg,  Opp.  min.  Fase.  IV.  p,  212. 


i 


Bayer.  Bayer  verfafste  als  Lehrer  in  Prag  einige  pa; 

thologische  Handbücher,  welche  nur  für  seine  ZuhcV 
Winterl.    per  wichtig  geworden  sind;  Winterl  bearbeitete  dii 
Lehre  von  der  Entzündung,  indem  er  gegen  Halle 
am  meisten  den  Nerveneinflufs  auf  die  Arterien  in  An 
schlag  brachte,  und  wie  man  denn  Theorieen  in  die 
ser  Zeit  sehr  ernst  nahm,  so  fand  er  eifrige  Gegne 
und  Vertheidiger  1 ).    Leicht  könnte  man  den  Anthe 
von  Crantz  an  der  allgemeinen  Regsamkeit  an  de 
österreichischen  Hochschulen  noch  vielfältiger  darthun 
man  sieht  indessen  schon  hieraus,  dafs  er  sehr  beden 
tend  war. 
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iöndern  selbst  zu  den  Stinimführern  seines  Zeitalters 
ehörte.  Diese  gründliche  Vielseitigkeit  ist  um  so 
Ühmenswerther,  da  jene  Fächer  schon  längst  nicht 
ehr  so  einfach  und  beschränkt  waren,  um  von  einem 
Mehrten  leicht  übersehen  zu  werden;  wir  gewahren 
ier  wieder  denselben  unermüdlichen  Fleifs,  dieselbe 
Aehe  zur  Forschung-,  die  bei  so  vielen  hervorragen- 
en  Männern,  dieses  Jahrhunderts  Auls  er  ordentlich  es 
ästeten,  Eigenschaften,  die  mit  der  strengen  Schei- 
ung  der  Fächer  allmählich  seltener  geworden,  und 
or  der  Einseitigkeit  zurückgewichen  sind,  die  bei 
en  Acrzten  wie  bei  den  Naturforschern  kaum  noch  der 
berflächlichen  Belehrung  in  den  verwandten  Wis- 
enschaften  zu  bedürfen  glaubt.  Das  Lehrbuch  der 
eilmittellehre  von  Crantz  wurde  mit  Recht  sehr 
eschätzt.  Es  ist  nach  den  Wirkungen  eingetheilt, 
as  INaturhistorische  untergeordnet,  leidet  nicht  an  dem 
äuligen  Grundfehler  der  Ueberladung,  die  therapeu- 
ischen  Bestimmungen  sind  in  aller  Kürze  treffend, 
enuff  es  zeigt  sich  überall  der  Arzt,  der  Naturfor- 
eher  und  der  Chemiker,  ohne  dafs  der  eine  den  all- 
ein zurückdrängt.  Crantz  versichert  bescheiden, 
as  Meiste  nur  aus  den  Vorlesungen  van  Swieten's 
viedergegeben  zu  haben  1  ).  Ist  dies  wirklich  so,  und 
vir  haben  keinen  Grund,  daran  zu  zweifeln,  so  muls 
te  Lehrart  dieses  Gründers  der  Wiener  Schule  auch 
n  der  Heilmittellehre  vortrefflich  gewesen  sein.  Die 
krzn  ei  Wirkungen  nur  ganz  allgemein  zu  bestimmen, 
var  gewifs  zweckmäfsiger,  als  die  WTeise  vieler  Spä- 
eren,  eine  geringere  Kenntnifs  sich  in  die  Breite  er- 
iefsen  zu  lassen,  und  alles  erschöpfen  zu  wollen. 
Die  Heilquellen  der  österreichischen  Staaten,  de 


1 )  Malerin  medica  etc 
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ren  Anzahl  kaum  zu  übersehen  ist,  bearbeitete  Crant; 
mit  Einsicht  und  Vorliebe,  wohl  wissend,  dafs  de 
Arzt  durch  sie  mehr  leisten  kann,  als  mit  allem  auf 
gehäuften  Vorrath  der  Arzneibücher.   Ueber  190  Was 
ser  untersuchte  er  selbst,  seine  therapeutischen  Au 
•     sichten  sind  durchweg-  gediegen,  und  wenn  man  ii 
einer  allgemeinen  Uebersicht  nicht  die  Tiefe  der  For  L 
schung  verlangen  kann,  welche  nur  aus  genauer  Orts 
kenntnifs  und  langer  Erfahrung  hervorgeht,  so  liegi 
dies  mehr  an  dem  Mangel  guter  Vorarbeiten  als  ai 
seinem  Eifer.    Ueber  die  wenigsten  Heilquellen,  viel 
leicht  über  gar  keine,  besafs  man  so  ausgezeichnel 
Untersuchungen,  wie  die  noch  unübertroffenen  Da 
Becher.     vid  Becher's  von  Karlsbad  1),  des  besten  Arztes 

der  jemals  diese  erste  europäische  Heilquelle  verwaU  eil 
tet  hat.    Die  allgemeine  Kenntnifs  von  den  Heilwir-r  e» 
kungen  der  Gesundbrunnen,  die  sich  überhaupt  nie  i 
bei  einem  Arzte  finden  kann,  war  in  dieser  Zeit  nochl  m 
ziemlich  geringfügig,  Bewährtes  wurde  nicht  selten  zw  oc 
Gunsten  angeregter  Vorurtheile  aufgegeben,  Unbedeu-  ,ii 
tendes  gehoben,  und  die  Grundsätze  der  Besten  wa- 
.  ren  nicht  die  herrschenden,  ja  es  wurden  noch  fort-  : 
während  von  den  Brunnenärzten  die  abenteuerlichsten 
alchjmistischen  Behauptungen  von  Gold,  Silber  un 
Edelsteinen,  die  in  den  Quellen  enthalten  sein  soll 
ten,  aufgestellt,  nicht  anders  als  in  Thurneysser's 
Piso,  und  die  Brunnen  -  Litteratur  war  so  flach  wie 
jemals.   Nach  diesem  Gesichtspunkt  beurtheilt  erscheint 


1)  Ausführliche  Abhandlung   vom  Karlsbad.  Becher's 
Inaugural- Abhandlung  vom  Jahr  1751:   Observatioues  medico- 
rationales,  necessariae  ad  formandam  veram  prognosin  in  febri- 
bus  acutisj  findet  sich  bei  Klinkosch,  T.  I.  p.  25.    Sie  ist- 
durchweg  nach  den  Hippokratischen  Schriften  entworfen. 
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as  Werk  von  Crantz  über  die  Gesundbrunnen, 
welches  über  500  Quellen  uinfafst,  als  sehr  verdienst- 
ch;  einzelne  Unrichtigkeiten  können  bei  der  gründ- 
chen Bearbeitung-  des  Ganzen  nicht  in  Anschlag  koni- 
len  1 ).  Fünf  Jahre  früher  hatte  er  bereits  eine  Un- 
ersuchung  der  Herkulesbäder  in  Mehadia  und  einiger 
nderen  ungarischen  Heilquellen  herausgegeben  2). 

Die  Leistungen  von  Crantz  in  der  Chemie  Botanik, 
md  Botanik  würden  noch  jetzt  unvergessen  sein, 
venu  diese  Fächer  nicht  gerade,  in  dieser  Zeit  einen 
o  kräftigen  Aufschwung  genommen  hätten,  dafs  man 
ich  ihnen  ausschliefslich  hingeben  mufste,  um  ihrer 
anz  mächtig  zu  sein.  In  beiden  wurde  er  bald  über- 
traft, indessen  darf  man  den  Mafsstab  grösserer  ein- 
eiiger Verdienste  nicht  an  sein  vielseitiges  Wirken 
es-en.  Er  war  nicht  ein  blofser  Bewahrer  des  Vor- 
landenen,  man  kann  sagen  er  kam  weiter  als  Stahl 
md  Boerhaave,  erreichte  aber  weder  Lavoisier, 
loch  seinen  Amtsgenossen  J a  cqui  n.  Dem  künstlichen 
jinn eischen  Pflanzensjstem  folgte  er  nicht,  sondern 
teilte  ein  natürliches  auf,  indem  er  die  künstlichen 
Merkmale  der  Linn  eischen  Gattungen  einer  sehr 
charfen  Kritik  unterwarf,  und  in  der  Kenntnifs  des 
üesondern  mit  den  besten  Botanikern  seiner  Zeit  wett- 
iferte.  Seine  botanischen  Werke  sind  in  der  That 
o  gediegen,  als  hätte  er  ihnen  seine  besten  Kräfte 
gewidmet,  und  nicht  zugleich  in  ganz  verschiedenen 
•Schern  mit  Auszeichnung  gearbeitet.  So  schrieb  er 
dn  botanisches  Lehrbuch  3),  bearbeitete  monogra- 


1)  Gesundbrunnen. 

2)  Analyses  Thermarum  Herculanaruui  etc. 

3)  Jnstitutiones  rei  herbariac. 
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phisch  die  Familien  der  Doldenträger  und  der  CroJ 
fcrcn  1  ),  mit  sehr  genauer  Bestimmung  der  Gattin 
gen,  bearbeitete  die  österreichische  Flora  mit  vorztd 
lichem  Fleifs  2),  und  sorgte  bei  aller  Klarheit  dt 
aufgestellten  Unterschiede,  in  denen  er  sich  hier  ui 
da  eben  so  geirrt  haben  mag,  wie  alle  übrigen  Bo 
taniker,  für  Abbildungen,  die  selbst  noch  gegeimüi 
tig  ihren  Werth  behaupten.  Für  den  Arzt  ist  dii 
Dioskoridische  Pflanzenkenntnifs  die  Hauptsache,  uno 
es  ist  die  Frage,  ob  durch  die  Verkümmerung  d< 
lebendigen  Naturanschauung,  der  man  entsagt,  wei. 
man  die  Botaniker  von  Fach  nicht  mehr  erreiche) 
kann,  die  Heilmittellehre  nicht  beeinträchtigt  wordei 
ist,  insofern  sie  Eigenthum  der  Aerzte  sein  und  bl< 
ben  mufs,  und  durch  eine  chemisch  -naturhistorischn 
Phannacologie  niemals  ersetzt  werden  kann.  Die  Ar 
regung,  welche  von  Crantz  ausging,  war  weder  i 
der  Botanik  noch  in  der  Chemie  unbedeutend  3) 
Nicht  wenige  seiner  Schüler  (Hart mann  4)  uüw  t|t 
Lipp  5)  waren  in  der  Botanik  seine  besten)  beari  ec 
beiteten  Gegenstände  aus  beiden,  und  in  dem  ganzen  |m 
ärztlichen  Treiben  der  Wiener  Schule  zeigt  sich  aucl  ^ 
der  belebende  Einflufs  seines  vielseitigen  Strebens. 
M.  Coliin.  Nachdem  Crantz  seinem  Lehramte  bald  nacl 

1770  entsagt  hatte,  wurde  Matthäus  Coliin  sein 
Nachfolger,   ersetzte  ihn  aber  in  keiner  Beziehung 


ei 


r, 


1)  Classis  umbellifcrarum  emendata.  Chassis  cruciformimji 
craendata. 

2)  Stirpes  Austriacae. 

3)  Man  sehe  das  Verzeichnifs  der  von  ihm  veranlafslcn 
Schriften  bei  Baldinger,  Biographieen,  S.  40. 

4)  Am  meisten  wurden   seine  Formulae  remediormn  zui 
Materia  medica  von  Crantz  bekannt.    S.  das  Schriftenv 
zeichnifs. 

">)  Kr  schrieb  ein  ICnchiridion  botanicuin, 


c, 
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.ein  geringfügiges  Lehrbuch  über  Pathologie  und  The- 
apie,°das  nichts  Eigenes  enthält,  ist  der  Vergessen- 
eit  übergeben  worden  und  läfst  vermuthen,  wie 
eistlos  seine  Vorträge  über  diese  wichtigen  Fächer 
ewesen  sein  mögen. 

9.  Giftpflanzen. 
Störck. 

Unterdessen  hatte  aber  schon  auf  einer  andern 
leite  eine  ergiebige  Bearbeitung  dsr  Heilmittellehre 
egonnen.  VanSwieten  selbst  hatte  in  seinen  Vor- 
esungen  zur  genaueren  Untersuchung  der  Giftpflan- 
en  dringend  aufgefordert  2 ).  Unter  seinen  eifrigsten 
ichülern  war  Anton  Störck,  Bruder  des  oben  ge- 
lannten  3),  ein  Arzt  von  vieler  Gewandtheit,  und  flei- 
siger  Beobachter,  der  sich  berufen  fühlte,  die  ange- 
eutete  Lücke  der  Heilmittellehre  auszufüllen.  Kaum 
latte  er  im  Jahr  1757  die  Doctorwürde  erhalten,  so 
vurde  er  als  Gehülfe  deHaen'sim  klinischen  Kran- 
Lenhause  angestellt,  und  vollendete  hier  seine  Ausbil- 
luuo-  nicht  ohne  zum  Gedeihen  dieser  neuen  Anstalt 
iifrig  beizutragen  und  seine  späteren  Forschungen 
lurch  vielfältige  Versuche  vorzubereiten  4 ).    Er  be- 
gann diese  nach  zwei  Jahren  mit  dem  Schierling  Schierling,. 
Conium  maculatum),  einer  bis  dahin  nur  wenig  un- 
ersuchten und  gefürchteten  Giftpflanze,  welche  seit- 
dem in  aufserordentlichen  Ruf  gekommen  ist.  Die 
Weise,  in  der  er  zu  Werke  gegangen  war,  und  die 
Ergebnisse,  mit  denen  er  in  seiner  ersten  Schrift  (1760) 
uversichtlich  hervortrat,  mufsten  wohl  allgemeine  Auf- 


1)  Palhologia  thcrapiacnie,  etc.  S.  den  biographischen 
Artikel. 

•Z)  Alethophil.  Elueicl  p.  3.  -  3)  S.  451.  —  1)  Kbemlas.'  p.  6. 
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nicrksamkeit  erregen,  denn  es  war  von  nichts  Gering*  " 
rem  die  Rede,  als  von  einem  Arzneistoff,  der  veraltet 
Drüsengeschwülste  und  Verhärtungen,  ja  sogar  Brus 
scirrhen  auflösen,  den  offenen  Krebs  beschränken,  wol 
selbst  heilen,  Hohlgeschwüre  schliefsen,  den  graue 
Staar  aufhellen,  und  bei  allen  diesen  wunderbare 
Wirkungen  keine  Störung  veranlassen,  dem  Kranke 
in  keiner  Rücksicht  schaden  sollte.   Dies  alles  wurcli  el 
durch  zwanzig  höchst  auffallende  Beobachtungen  dan 
gethan,  Fälle,  die  von  anderen  Aerzten  aufgegebei 
und  in  verhältnifsmäfsig  kurzer  Zeit  durch  den  Gebraucl-  " 
des  Schierlings  entweder  gebessert,  oder  selbst  gründ  el 
lieh  g-eheilt  worden  waren.    Ueberdies  hatte  Störcl  k 
seine  Versuche  mit  vieler  Vorsicht  unternommen,  deri  & 
Schierling-  erst  Thieren  gegeben,  dann  selbst  klein«!* 
Gaben  verschiedener  Bereitungen  eingenommen,  uno  1 
überhaupt  keine  Vorbereitung  unterlassen,  bevor  ei'i  * 
den  Schierling  Kranken  verordnete.   Nun  ergiebt  siel  & 
freilich  leicht,  dafs  er  mit  der  Benennung  Scirrhus  ziii J( 
freigebig  war,  dafs  er  oft  gutartige,  wenn  auch  ven  '» 
altete  und  harte  Geschwülste  damit  bezeichnete,  Sit  » 
von  scirrhöser  Entartung  noch  weit  entfernt  standen 
—  Dafs  er  sich  mit  der  Auflösung  des  grauen  Staa 
in  zwei  Fällen  getäuscht  hat,  ist  leicht  vorauszusetzen 
und  eine  gewisse  Vorliebe  für  das  vielversprechende 
Heilmittel  leuchtet  überall  durch.   Allein  es  war  dod 
nicht  zu  bestreiten,  dafs  seine  Fälle  zu  den  hartnäckig 
sten  gehörten,  und  wenn  ihm  seine  Gegner  vorweg 
Pen  mochten,  er  habe  den  Scirrhus  nicht  genau  u 
terschieden,  so  war  die  Erkenntnifs  dieses  Uebels  übel 
haupt  noch  im  Dunkeln  —  nannte  man  doch  tuber 
culöse  Lungen,  wie  überhaupt  jede  harte  Geschwulst 
scirrhös  —  es  mufste  zugegeben  »erden,  dafs  Slörck 
Verhärtungen  dieser  Art  wirklich  aufgelöst,  und  offc-'  k 
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Jen  Krebs  durch  frisch  bereitetes  Schierlingsextract 
irklich  gebessert  hatte,  dies  Ergebnifs  blieb  immer 
aerhört  und  aufserordentlich. 

Eine  Anzahl  guter  Aerzte  trat  sofort  auf  Stör ck's  Streit  mit 
eite,  fand  seine  Wahrnehmungen  bestätigt,  deren  auf-  e 
unternder  Zeuge  zum  Theil  van  Swieten  selbst 
ewesen  war,  und  vervollständigte  sie  durch  eigene 
ersuche.  Jetzt  aber  begann  in  Wien  ein  abderiti- 
:her  Streit  über  den  Schierling.  De  Haen  hatte 
törck's  erste  Abhaudlung  mit  unverhaltenem  In- 
rimm  aufgenommen  1 ),  erklärte  öffentlich  den  inneru 
ebrauch  des  Schierlings  für  ein  entsetzliches  Wage- 
ück,  eine  verruchte  Ketzerei  2 ),  hielt  sich  durch  Ge- 
issen und  Religion  verpflichtet,  das  Schwert  zu  zie- 
m,  um  diese  Pest  im  Ursprung-  zu  vernichten,  schrieb 
i  fremde  Gelehrte,  Stör  ck's  Beobachtungen  wären 
dichtet,  und  liefs  sich  selbst  durch  sanfte  Zurecht- 
eisungen  van  Swieten's  in  seinem  Eifer  nicht  ine 
achen  3 ).  Wäre  es  noch  möglich  gewesen,  er  hätte 
sinen  Gegner  zum  Widerruf  genöthigt,  wie  einst  die 
ariser  Facultät  den  Arzt  Reneaul me  zur  Abschwö- 
ing  seiner  Irrthümer  gezwungen  hatte.  Reneaul m e 
ar  (1606)  als  Vertheidiger  der  chemischen  Arzneien 
({getreten,  und  hatte  unter  anderen  auch  dem  Schier- 
ng  das  Wort  geredet  4).  Die  Anhänger  S  törck's 
Hinte  de  Haen  die  Schierlingsärzte  (Cicutarii). 

1)  Alethophil.  Elucid.  p.  19. 

2)  Ausus  horrendus,  maledicta  haeresis!   Ebendas.  p.  20. 

3)  In  einem  Briefe  desselben  an  ibn,  vom  10.  Sept.  1761.- 
si  Baldinger,  Neues  Magazin,  Bd.  II.  S.  48. 

4)  Pauli  Reneaulmii  ex  curationibus  observaliones,  qui 
«lere  est  morbos  tulo,  cito  et  ineunde  posse  debell ari,.  si  prae- 

flbne  Galenicis  praeeeplis,  cbymica  remedia  veniant  snbsidio. 
fcris.  1606.  8.  —  Die  Abscbwörungsformel  hat  Eloy  aüfb'e- 
fcten,  Dictionaire  historique  de  la  medecine,  T.  IV.  p.  53. 
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bedrohte  sie  in  seinen  Vorlesungen  mit  ewiger  \  er. 
danfmnifs       suchte  eine  Parthei  gegen  sie  zu  bilde] 
und  selbst  den  Hof  und  die  Kaiserin  gegen  die  Schier- 
lingsumtriebe  einzunehmen.    Wenig  fehlte,  so  wär( 
ganz  Wien  von  der  Leidenschaft  für  und  wider  dei 
Schierling  entzündet  worden.  Man  sieht,  welche  Frücht*  i 
die  akademische  Selbstsucht  bringen  kann.    Sie  nälin 
unversöhnlichen  Hafs,  dem  es  nie  auf  die  Wahrheit 
sondern  nur  auf  die  Leidenschaft  der  Parthei  ankommt!  j  i 
und  ein  unvertilgbares  Gift  der  hohen  Schulen  huniii 
dert  sie  die  Gelehrten,  eine  Stellung  in  der  Gesell 
schaft  einzunehmen,  die  ihnen  gebühren  würde,  wem  | 
ihre  moralischen  Eigenschaften  immer  ihren  Kenntnis  • 
sen  entsprächen.  Ii 

Störck  benahm  sich  würdiger,  und  setzte  sein« 
Untersuchungen,  welche  selbst  die  Kaiserin  ihrer  Theil 
nähme  würdigte,  unverdrossen  fort.  Schon  im  folgen 
den  Jahre  (1761)  erschien  seine  zweite  Abhandlung 
über  den  Schierling,  nicht  ohne  einige  Beweise  vöi 
seiner  Vorliebe  für  den  Gegenstand;  schon  sollten  ei 
anzählige  Krankheiten  sein,  die  durch  den  Schier 
fing  gebessert  werden  könnten.  Klüglich  hatten  di< 
Gegner  behauptet,  diese  Arznei  vermindere  die  Zeu 
gungskraft,  bringe  das  Blut  zur  fauligen  Auflösung 
verursache  Abzehrung  und  schwäche  das  Sehvermögen 
Alle  diese  Einwürfe  entkräftete  Störck,  und  sehn 
neuen  Erfahrungen  2)  waren  aller  Aufmerksamkci 
werth,  die  ihnen  denn  auch  so  reichlich  zu  Theil  wurde 
dafs  die  Wiener  Apotheker  viele  Centner  Schierlings 
extract  zu  versenden  hatten.    Sie  bereiteten  es  abc 

1  )  Seine  Schüler  verklagten  ihn,  dafs  er  von  nichts  spräche" 
als  von  Schierling,  und  van  Swietcn  gah  ihm  einen  Verweis 
Alelhophil.  p.  40. 

2)  37  Fälle. 
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on  getrocknetem  Kraut,  und  Störck  entschuldigte 
amit  die  Unwirksamkeit  des  Mittels  im  Auslande,  wor- 
er  Klacre  einlief  1 ).    Die  Formen  wurden  vervieL 
ltigt,  so  dafs  man  selbst  Aufgüsse  mit  Fleischbrühe 
id  Schierlingsbäder  ')  verordnete;  keine  Arznei  wurde 
langwierigen  Krankheiten  häufiger  verordnet,  und 
e  Mitteilungen  der  Aerzte  darüber  sind  kaum  zu 
jersehen  3 ).    Er  selbst  kam  später  noch  zweimal 
arauf  zurück  4),  und  hatte  Ursach,  sich,  über  rück- 
chtlosen  Widerspruch  und  andere  Wirkungen  des 
fgeregten  Partheigeistes  zu  beschweren.   Die  Schrif- 
n  von  de  Mare  und  Leber  waren  durchaus  be- 
ätigend,  eben  so  die  von  Joseph  Collin  5)  und 
ele  andere;  auch  fielen  ihm  Hasenöhrl,  Qua r in 
d  Auenbrugger  bei,   ohne  die  fremden  Aerzte 
izuführen.    Unterdessen  hat  die  Zeit  gerichtet,  die 
ebertreibungen  abgestreift,   und  den  Gebrauch  des 
hierlings  auf  einen  engeren  Kreis  beschränkt,  als 
•sprünglich  zu  erwarten  war. 

Zunächst  untersuchte  Störck  die  Heilkräfte  des  Stechapfel, 
techapfels  (Datura  Stramonium),  des  Bilsen- 
rauts  (Hyoscyamus  niger)  und  des  Eisenhuts  f>) 
conitum  Napellus  oder  Störckianum ).  Der  Stech- 
)frl,  der  erst  im  fünfzehnten  Jahrhundert  von  den 
igeunern  über  Europa  verbreitet  worden  ist,  war 
ch  niemals .  von  Aerzten  angewandt  worden ,  und 
and  im  Hufe  einer  sehr  gefäfirlichen ,  Wahnsinn  ei- 


1)  Zweite  Schrift.  Praef.  —  2)  Hoffmann  in  Eisenfurl. 

3)  Eine  ziemlich  vollständige  Schierlingslitteratur  s.  bei 
aldinger,  Neues  Magazin,  Bd.  V.  St.  2.  S.  167. 

4)  In  dem  Libellus  de  Colchico,  und  dem  Libellus  quo 
atinuantur  etc. 

5)  Annus  mediens  tertius. 

G)  I-ibellus  de  Stramonio,  Hyoscyamo  et  Aconito. 


464  V.  Heilmittellehrc. 


•we 


regenden  Giftpflanze.   Dafs  diese  Wirkung  keines 
ges  auf  den  bloisen  Geruch  und  kleinere  Gaben  def 
selben  erfolge,  erkannte  er  sofort  aus  Versuchen  a 
sich  selbst,  gründete  aber  doch  seine  Anwendung  i 
Geisteskrankheiten  auf  die  alte  Annahme.    Errege  e 
bei  Gesunden  Wahnsinn,  so  sei  es  wahrscheinlich,  dal 
er  bei  Wahnsinnigen  durch  dieselbe  Gedankenverwü 
rung  Genesung  bringe.    Seine  wenigen  Beobachtui 
gen  (es  sind  nur  fünf,  ohne  Ausnahme  ungenügendi 
von  Irren  und  Fallsüchtigen)  verrathen  indessen  eine'  i 
grofsen  Mangel  an  Kritik,  ja  selbst  eine  offenbar 
Unbekanntschaft  mit  dem  natürlichen  Verlaufe  der  Tolip 
sucht,  deren  von  selbst  erfolgende  Milderung  er  im  n 
mer  seinen  Arzneien  zuschrieb.    Auch  Hasenühit  r 
verordnete  den  Tobsüchtigen  im  spanischen  Hospitsi  ff« 
das  Stechapfelextract  bis  selbst  zu  einem  Quentche*  ie 
in  vierundzwanzig  Stunden , .  und  rühmte  seine  Wii  m 
kung  1 ),  allein  die  Seelenheilkunde  war  noch  so  gan  !öi 
in  ihrer  Kindheit,  dafs  man  auch  darauf  nichts  gebe<  n 
kann.     Oftmals  hilft  sich  Störck  mit  dem  Gemein  rat 
platze:  Das  Mittel  schadet  nichts,  und  hilft  sehr  vie>  4 
zufrieden,  die  allgemeine  Furcht  der  Aerzte  vor  Gifpc 
pflanzen  damit  einigermafsen  zu  beschränken. 
Bilsenkraut.         Das  Bilsenkraut  verordnete  er  nach  vorgä 

gigen  Versuchen  an  Thieren  in  Krampfübeln,  Wahn  % 
sinn  uud  Bluthusten,  mit  sehr  zweifelhaftem  Erfolg 
besonders  gerathen  die  Beobachtungen  über  FallsucK  o», 
und  Wahnsinn  durchweg  in  das  Gebiet  des  altherg». 
brachten  Arznei- Aberglaubens.    In  der  That  gewawi 
die  Heilkunst  am  Bilsenkraut  nur  wenig,  abgeseh« 

vA 


1)  Ebendas.  p.  117. 

2)  13  Fülle,  von  denen  5  von  Co  11  in,  a.  a.  O.  Sie  sin 
fast  durchweg  höchst  ungenügend. 


,',1 


b 


I 

Giflpllnnzen.  465 

-oii  den  Ueb ertreib ungen  der  Vorliebe  für  Arzneien 
überhaupt,  ohne  welche  Untersuchungen  dieser  Art 
licht  leicht  vorgenommen  werden.  Indessen  ermittelte 
»törck  die  wesentlichen  Eigenschaften  des  Bilsen- 
rauts,  welche  in  Betracht  der  äufserst  mangelhaften 
Cenntnifs  davon  bei  den  Früheren,  durch  ihn  zuerst 
»ekannt  wurden,  und  stimmte  späterhin  seine  ersten 
Leufserungen  bedeutend  herab  1 ). 

Wichtiger  wurden  seine  Untersuchungen  über  den  Elsenhut. 
Lisenhut.  Auf  die  Bestimmung  der  Art,  ob  Aco- 
itum  Napellus  oder  irgend  eine  andere  gemeint  sei, 
am  es  ihm  nicht  an;  seine  botanischen  Kenntnisse 
raren  überhaupt  geringfügig,  er  wurde  hierin  von 
Crantz  weit  übertroffen,  ja  er  bediente  sich  zuerst 
ffenbar  einer  Gartenpflanze  2),  indessen  sorgte  er, 
de  bei  den  übrigen  Pflanzen,  für  eine  gute  Abbildung-, 
nd  danach  ist  in  neuerer  Zeit  die  Art  als  Aconitum 
itörckianum  bestimmt  worden.  Wahrscheinlich  hat 
r  wohl  mehrere  Arten  angewandt.  Dies  bei  Seite, 
rächte  er  bald  die  diaphoretische  Wirkung  des  Ei- 
3nhuts  heraus,  und  die  Erfahrung  hat  seine  ersten 

,ii  lücklichen  Versuche  damit  in  rheumatischen  und  gich- 
schen  Uebeln  längst  bestätigt.    Unter  den  vierzehn 

i  ällen,  die  er  in  seiner  ersten  Schrift  mittheilt,  hal- 
tm  indessen  einige,  selbst  die  mildeste  Kritik  nicht 
is.   Eine  vollständige  Gelenkverwachsung  des  Ellen- 

u-ogens3)  heilt  man  weder  mit  Eisenhut,  noch  mit 


1)  Libellus  quo  continuantur  etc.  p.  122.  wo  noch  7  Fälle 
|  >n  sehr  ungleichem  Werthe  milgetheilt  werden. 
,      2)  Er  sagt  ausdrücklich,  dafs  er  die  beiden  vorigen  Kräu- 
r  in  der  Nähe  von  Helzendorf,  Hietzing  und  Pentzing  selbst 
•sammelt  habe.    Vom  Eisenhut  (indet  sich  keine  genaue  An- 
Lbe. 

■3)  Exp.  XIII. 
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irgend  einem  Mittel  der  Welt,  auch  ist  die  Auflösung 
\on  veralteten  Drüsengeschwülsten   durch  EisenhüÖ 
extract  sehr  zweifelhaft,   und   bei   einem  drei  Jahn« 
bestandenen  viertägigen  Wechselüeber,  das  demseüJ 
ben  Mittel  gewichen  sein  soll,  ist  weder  die  Jahres 
zeit  noch  die   Witterung  angegeben,   andere  Müflu 
gel  der  Beobachtung  nicht  in  Anschlag  zu  bringeri 
Störck  kam  später  auf  diesen  Gegenstand  zurück' 
rühmte  die  auflösende  Kraft  des  Eisenhuts,,  die  selbs« 
zuweilen  noch  über  die  des  Schierlings  käme,  nocli 
mehr,  vervollständigte  seine  Erfahrungen  über  die  Heik 
kraft  desselben  in  der  Lustseuche,  und  erwies  scinn 
vollkommene  Unschädlichkeit  1 ). 

Nicht  weniger  verdienstlich  waren  Störck 's  Vei 
Zeitlose,     suche  über  die  Heilkräfte  der  Zeitlose  (Colchicu 
autumnale),  die  er  in  Form  des  Sauerhonigs  veror 
nete,  weil  sich  ihm  der  Zeitlosenwein  als  eine  zu  rq 
Bereitung-  bewährte.    Die  diuretische  Wirkung  diese 
starken  Heilmittels  erschien  ihm  als  die  wesentlichste 
er  bediente  sich  dessen  mithin  vorzugsweise  in  de 
Wassersucht,  zum  Theil  mit  überraschendem  Erfolge  | 
der  denn  auch  in  der  späteren  Zeit  bestätigt  wurde, 
ist.    Es  wäre  ihm  leicht  gewesen,  in  dem  Pazman  :i 
sehen  Krankenhause,  dem  er  vorstand,  und  das  vo  |,,f 
allen  in  Wien  die  meisten  und  verschiedenartigste 
Kranken  enthielt,  leichtere  Fälle  von  jener  ohne 
so  schwer  heilbaren  Krankheit  zu  seinen  Versuc 
auszuwählen,  er  verschmähte  indessen  diese  Täusclm 
und  gab  vielmehr  den  ganz  veralteten  den  VorzugJ 
denen  er  zugleich  die  gute  Wirkung  der  Zeitlose  ai 

Ü 

J 

1)  Liliollus  quo  conlimianliir  etc.  |>.  92.,   wo  noch  viO 
zehn  Falle  mitgetheül  werden. 
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Absonderung  in  den  Lungen  erkannte  1 ).  Seine 
ste  Schrift  enthielt  dreizehn  lehrreiche  Beobachtun- 
n,  denen  er  später  noch  zehn  hinzufügte  2 ). 

Verschiedenartiger  waren  die  Krankheiten,  in  de-  Waldrebe, 
n  er  die  Waldrebe  (Cleraatis  erecta)  versuchte. 

bewährte  sich  besonders  als  gelindes  Aetzmittel 
schwammigen  Geschwüren,  sollte  sogar  krebshafte 
bei  und  Wahnsinn  heilen,  in  der  Lustseuche  ihre 
irksamkeit  nicht  versagen,  und  die  Haut-  und  Harn- 
sonderung  in  langwierigen  Krankheiten  befördern  3). 
r  Wurzel  des  weifsen  Diptam  (Dictamnus  al- 
)  wurden  Heilkräfte  in  mannigfaltigen  Nerven- 
d  Wurmübeln  beigelegt,  doch  gehören  die  ange- 
rten  neun  Beobachtungen  zu  den  weniger  werth- 
llen. 

Endlich  wurde  noch  diesen  Arzneimitteln  die  Km-  Kachenschelle, 
enschelle  (Pulsatilla  nigricans)  hinzugefügt,  de- 
Wirksamkeit S tö r ck  mit  Hülfe  von  Leber,  F a u- 
n,  dem  Arzte,  und  Rech  berger,  dem  Wundarzt 
St.  Marcus -Hospitals,  darzuthun  suchte.  Vierzig 
chst  verschiedenartige  Fälle  von  Lähmungen,  Ge- 
würen,  veralteter  Lustseuche,  schwarzem  und  grauem 
ar,  ja  selbst  Flecken  der  Hornhaut  und  Augenfell 
rden  ohne  wünschenswerthe  Kritik  zusammence- 
cht,  und  in  allen  sollte  Erleichterung,  wo  nicht 
nesung  erfolgt  sein.  Als  wesentlich  stellte  sich  in- 
sen  nur  die  diuretische  und  einige  Wirkung  auf 
Darrakanal  heraus,  in  Folge  deren  zuweilen  Leib- 


1)  Libellus  de  colchico. 

2)  Libellus  quo  continuantur  etc.  p.  141. 

3)  Zum  Beweise  dessen  werden  .24  Fülle  von  sehr  unglei- 
m  Werthe  angeführt.    Libellus  de  Flammula  Jovis. 
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sühiherz  und  Durchfall  eintrat;  bei  den  meisten  Em 
achtungen  aber  fehlte  eine  gediegene  patliologiscl 
Entwickelung  1  ). 

Störck's  Streben,  die  Heilmittellehre  zu  bM 
ehern,  fand  unter  den  Aerzten  in  Wien  die  lebha 
teste  Theilnahme.    Van  Swieten   selbst  liefs  sü 
die  wichtigsten  Kranken,  die  ir.it  den  neuen  Arzneii 
behandelt  wurden,  vorstellen,  besuchte  häufig-  das  Pa 
mansche  Krankenhaus,  wie  viele  seiner  Verehrer  a 
der  Stadt,  und  als  er  selbst  einige  Jahre  vor  seine 
Tode  mit  dem  Schierling  von  einem  gefährlichen  Fu 
eeschwür  befreit  worden  war,  so  erschienen  Stör ctö 
Versuche  wieder  in  einem  neuen  Glanz.   So  viel  ab 
auch  im  Auslande  von  den  neuen  Arzneien  die  Ke 
war,  und  so  wenig-  man  leugnen  kann,  dafs  die  He|i 
mittellehre  von  dieser  Zeit  an  einen  kräftigen 
schwung  nahm,  so  erscheint  doch  das  Streben  Stör 
im  Zusammenhange  des  Ganzen  als  ein  untergeord 
tes,  wenn  auch  noch  so  dankenswertes.  Der 
soll  die  Krankheiten  durch  Anregung  der  natürli 
Heilprozesse  bekämpfen,  das  Mittel  soll  ihm  W< 
zeu"  sein,  dessen  er  sich  mit  klarem  Bewufstsein 
krankhaften  Vorgänge  bedient,  nicht  sein  I)e 
allein  in  Anspruch  nehmen,  nie  soll  die  Heilm 
lehre  vor  der  pathologischen  Entwickelung  der 
objecte   vorwalten.     Vergebens  sieht  man  sich  all; 
bei  Störck  nach  gediegenen  -Lehrsätzen  über  jt 
Heilprozesse  um;  er  kam  hierin  nicht,  wie  einst  St a;  ,| 
zu  höheren  Ergebnissen,  und  wenn  man  ihn  auch  in 
einen  Empiriker  im  schlimmen  Sinne  des  W  ortes 
nen  kann,  denn  er  war  offen,  jagte  keineswegs 
speeifischen  Mitteln,  und  schränkte  seine  Aeufsen 
 [ 

1 )  Libefliis  de  Pulsatilla. 
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jö  oft  genug-  ein  —  so  kann  man  ihn  doch  schwer- 
en einen  scharfsinnigen ,  wenn  auch  einen  fleifsigen 
jobachter  nennen,  und  seine  Weise  war  ohne  allen 
Iveifel  geeignet,  empirisches  Treiben  unter  den  Aerz- 
1q  anzuregen,  denen  das  Arzneimittel  als  die  Haupt- 
:he  erscheint. 

Sehr  viel  trug  zur  günstigen  Beurtheilung-  seiner 
?istungen  das  aufserordentliche  Glück  bei,  das  ihm 
seiner  ganzen  Laufbalm  zu  Theil  wurde, 


Und  ihn 

[gewöhnlich  bald  zu  einer  höheren  Stellung  empor- 
jigen  liefs 


Geboren  den  21.  Februar  1731  in  dem 
wäbischen  Orte  Sulzbach,  kam  er  arm  und  ohne 
ssicht  nach  .Wien,   wurde  van  Swieten's  Zuhö- 
der  seinem  viel  alteren  Bruder  Johann  Mel- 
ior  Störck  schon  sein  Vertrauen  geschenkt  hatte 
d  nach  erhaltener  Doctoiwiirde  (1757)  sogleich  als 
hülfe  de  Haen's  angestellt2).  Nach  zweijährigem 
enste  im  Krankenhause  wurde  er  schon  1760  zum 
iserlichen  Leibarzt  ernannt,  und  erhielt  zugleich  das 
fse  Pazmarische  Hospital.  Fünf  Jahre  später  fm- 
wir  ihn  schon  als  Decan  der  medicinischen  Fa- 
tät,  und  1768  als  l\ector  der  Universität.  Nach 
n  Swieten's  Tode  wurde  er  erster  Leibarzt  und 
eiter  Präsident  der  medicinischen  Facultät,  und  bald 
auf  endlich  beständiger  Präsident  des  medicinischen 
idiums  und  Protomedicus  aller  österreichischen  Erb- 
der,  welche  hohen  Aemter  er  bis  zu  seinem  Tode 
Jahr  1803  verwaltet  hat. 

Der  Einüufs,  den  Störck  als  mächtiger  Beamter 
lielt,  wurde  nun  begreiflich  ein  nicht  geringer  He 


1)  S.  oben,  S.  4. 

2)  Seine  angeführte  Inanguialselnifi  ist  auch  bei  Wasser- 
•g  Opp.  min.  Fase.  Iii.  p.  414  abgedruckt. 


Störck's 
Leben. 


Slürck's 
Einflufs. 
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bei  seines  Strebens.     Es  sind  keine  Beweise  vorhai 
den,  dafs  er  ihn  gemifsb  raucht,  es  ging  vielmehr  d< 
Geist  der  milden  Verwaltung  van  Swieten's  an 
ihn  über,  und  wirkte  noch  lange  anregend  in  all« 
Gebieten  der  Heilkunde,  allein  die  menschliche  Natr 
verleugnete  sich  weder  in  ihm,  noch  in  seinen  Ui 
gebungen.   Um  den  ersten  Arzt  des  Reiches,  der  dl 
Füllhorn  von  Titeln  und  Aemtern  verwaltete,  versai 
melten  sich  tagtäglich  Schaaren  beistimmender  Ver«  |C 
rer,  ein  unterwürfiges  Geschlecht  ohne  eigenes  Urthe 
dem  das  Gedeihen  der  Wissenschaft  höchst  gleichgüi  C1 
tig  ist,  und  Selbstständigkeit  gefährlich  erscheint, 
allen  Zeiten  kann  ein  solcher  Glückspender  seina IUl 
Parthei  sicher  sein;  in  seiner  Nähe  verstummt  jedl  ^ 
Widerspruch,  denn  er  verschliefst  den  Weg  zur  B 
förderung,  und  die  Hoffnung  auf  Gunst  ist  erfinde  ^ 
risch  in  der  Verteidigung  seiner  Aeufserungen.  D/  h 
Weihrauch,  den  man  ihm  opfert,  benimmt  ihm  leicc 
die  Sinne;  er  unterscheidet  nicht  mehr  das  Talent  vr  e" 
der  Schmiegsamkeit,  die  ihn  doch  nur  als  Werkzee  ^ 
benutzt,  er  wird  gegen  sich  selbst  nachsichtig,  tu 
überredet  sich  bald,  dafs  die  Huldigungen,   die  di 
Beamten  gebracht  werden,  dem  Gelehrten  gelten.  Vi 
hältnisse  dieser  Art,  die  im  menschlichen  Leben  ti 
begründet  sind,  bringen  aber  den  Wissenschaften  ot 
so  eher  Nachtheil,  je  einseitiger  die  gerade  begünstig« 
Richtung  ist,  je  mehr  sie  sich  auf  der  Oberfläche  hä 
und  je  leichter  sie  ausarten  kann.     Es  kommt  a 
gar  nicht  darauf  an,  zu  untersuchen,  wie  viel  o 
wie  wenig  hiervon  auf  Störck  und  seine  Umgebu 
gen  anzuwenden  sei,  sondern  nur  zu  zeigen,  dal?  < 
wohlgefällige  Unterwürfigkeil  mit  all  ihrem  Lob  spe 
denden  Sirenengesange  der  Heilkunde  nicht  wenig 
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ünderlich  werden  kann,  als  Feindschalt  und  Hals  un- 
er  den  akademischen  Lehrern. 

3.    Andere  Heilmittel. 
J.  Collin. 

Diäter  den  Verehrern  Störck's  hat  sich  Jo- 
eph  Collin  am  meisten  hervorgethan.  Er  war  von 
fcnfang  an  sein  treuer  Gehülfe  bei  den  Versuchen  mit 
muen  Heilmitteln,  wurde  1762  sein  Nachfolger  als 
■rster  Arzt  des  Pazm arischen  Krankenhauses,  und 
vervielfältigte  die  Anpreisungen  des  Schierlings,  der 
Seitlose,  des  Eisenhuts,  des  Bilsenkrauts,  und  einiger 
mderen  Arzneien,  wodurch  die  Heilmittellehre  nicht 
:ben  bereichert  worden  ist.  Seine  Oberflächlichkeit 
n  der  Erkenntnifs  der  Krankheiten  tritt  eben  so  auf- 
ällend  hervor,  wie  seine  Kurzsichtigkeit  in  der  Wür- 
ligung  der  Arzneien;  von  pathologischer  Ermittelung 
ler  Heilobjecte  finden  sich  nirgends  überzeugende  Spu- 
en,  und  wenn  Störck  vielleicht  Ursache  hatte,  ihn 
ds  einen  fleii'sigen,  unverdrossenen  Beobachter  zu  lo- 
>en,  so  darf  das  empirische  Treiben,  in  welches  man 
!jerieth,  zufrieden,  nur  immer  die  Wirksamkeit  der 
5törckischen  Heilmittel  zu  bestätigen,  nicht  ungerügt 
jleiben.  Wenig  fehlte,  so  wäre  man  wieder  auf  die 
Wege  der  alten  Empiriker  gekommen,  die  durch  An- 
läufung  eines  überschätzten  Arzneivorrathes  keinen 
Nutzen  gestiftet,  wohl  aber  durch  gänzliche  Vernach- 
ässigung  der  Pathologie  der  wissenschaftlichen  Heil- 
tünde  nicht  wenig  geschadet  haben. 

Vom  Schierling  wurden  Wunderdinge  gerühmt.  Schierling. 
■Ki  sollte  den  Kreislauf  befördern,  die  zähen  und  klebri- 
gen Säfte  auflösen,  eben  dadurch  diu  Scirrhcn  heilen, 
wveraUelc  Lustseuche  selbst  da  beseitigen,  wo  der  Subli- 
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inat  nichts  leistete,  und  sogar  im  Scorbut  hülfreich 
sein,  mit  dem  man  das  lang-e  und  zusammenhanglos 
Verzeichnifs  von  Krankheiten  vermehrte,  die  seine 
Heilkräften  unterthan  wären.  Den  Bau  des  Scirrhus 
aber  zu  untersuchen,  ihn  von  anderen  Geschwülsten 
zu  unterscheiden,  zu  erforschen,  ob  und  in  wie  weit 
bei  ihm  auf  die  Gefäfsthätigkeit  zu  rechnen  sei,  kam 
zur  Zeit  keinem  Arzte  in  den  Sinn.  Co  Hin  begnügte 
sich  mit  der  rohen  Vorstellung,  ein  zäher  Stoff  vew 
stopfe  die  kleinen  Gefäfse,  und  werde  durch  den  Schier- 
ling aufgelöst  1 ). 

Zeitlose.  Die  Wirksamkeit  der  Zeitlose  in  der  Wasser- 

sucht bestätigte  Co  11  in  mit  vierzig  neuen  Beobachtun- 
gen, beschränkte  sich  indessen,  wider  seine  Gewohn- 
heit, empirisch  umherzutappen,  allein  auf  diese  Krank- 
heit, und  überschritt  nicht  die  Gränzen  von  Stör ck'ä 
Erfahrungen  2 ).  Dasselbe  gilt  denn  auch  von  seinen 
Versuchen  mit  dem  Eisenhut  und  Bilsenkraut  3). 

Polygala.  Neues   Aufsehn   erregten  seine  Lobsprüche  der 

Kreuzblumen wurzel  (Radix  Polygalae  amarae). 
Die  Bestimmung  der  Pflanze  war  wieder  eben  so  manA 
gelhaft,  wie  die  des  Eisenhuts  von  Störck,  so  daf§i 
die  Aerzte  so  lange  darüber  in  Ungewifsheit  geblie-'- 
ben  sind,  bis  man  den  Gebrauch  des  Mittels  aufgab. 
Wahrscheinlich  ist  Polygala  major  gemeint,  eine  Zierdei 
des  Kahlenbergs  bei  Wien,  von  den  Wiener  NatuTfj 
kundigen  hat  indessen  keiner  diese  Angelegenheit  ins« 
Beine  gebracht,  und  die  norddeutschen  haben  entwe-s 
der  auf  die  seltene  Polygala  amara  vermuthet,  die  es- 


I  )  Ann.  med.  III.  p.  298.    41  neue,  zum  Theil  sehr  wertb- 
losc  Krankengeschichten  werden  in  diesem  Bande  milgetheilt. 
2)  übservationum  Pars  IF. 
••))  Ebendas.  p.  J30. 
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icht  sein  kann,  oder  Polygala  vulgaris  1 ),  die  keine 
eilkräfte  besitzt.  Jedenfalls  waren  die  Lobreden  die- 
s  Mittels  sehr  übertrieben.    Es  sollte  die  Schwül  d- 
cht  heilen,  von  der  C ollin  nur  dunkele  Begriffe 
atte,  in  vernachlässigter  Lungenentzündung  sehr  zu- 
erlässig-  sein,  und  nur  einiger  Beihülfe  von  einhül- 
nden  Mitteln  bedürfen,  um  seine  volle  Wirkung  zu 
fsern.    Fünfzehn  mitgetheilte  Beobachtungen  schie- 
en  eine  aufserordentliche  Bereicherung  der  Therapie 
versprechen  2),  keine  von  ihnen  besteht  indessen 
ne  strenge  Prüfung,  und  kein  Arzt  hat  jemals  so 
ofse  Erfolge  von  einem  ähnlichen  Mittel  gesehen. 

Nicht  viel  anders  sind  die  übrigen  Beiträge. C  ol-  Arnica. 
n's  zur  Heilmittellehre  beschaffen.    Die  Wolfer- 
iblumen  (Arnica  montana)  sollten  den  schwarzen 
taar  heilen,  betrachtet  man  aber  die  beigebrachten 
alle  genauer,  so  zeigt  sich  bald,  dafs  die  Wirkun- 
en  des  Fiebers  und  gewöhnliche  Erscheinungen  im 
erlauf  krankhafter  Zustände  einseitig  nur  dem  Heil- 
ittel zugeschrieben  werden  —  sie  sollte  Lähmungen 
d  Krämpfe  beseitigen,  und  andere  Aerzte  von  glei- 
er  Geduld  und  gröfserem  Scharfsinn  haben  nie  so 
ifserordentliche  Heilungen   dieser  Art  gesehen  wie 
ollin;  das  Letzte,  woran  dieser  Arzt  dachte,  war 
mer  die  Naturgeschichte  der  Krankheiten,  und  hier- 
rch  verlieren  selbst  die  wichtigeren  Fälle  an  Werth, 
e  von  einem  bessern  Beobachter  erzählt,  den  Zu- 


1)  Derselben  Meinung  ist  schon  Crantz,  Mat.  med.  T.  II. 
180. 

2)  „Patet  ex  his  observationibus  ,  radicem  Polygalac  ama- 
e  medicamentum  esse  balsamicum  detergens,  consolidans,  ro- 
rans  et  simul  demuleens,  inter  illa,  quae  contra  phtysin  (sie) 
lmonaleni  laudantur,  facile  prineeps."    Observation.  Pars  II. 

196. 
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sammenhang  der  Dinge  deutlicher  würden  erkennen 
lassen.  Täuschen  wollte  Co  Hin  gewifs  nicht,  allein 
er  hatte  das  Vorurtheil  des  Empirikers  für  seine  Aiz- 
nei;  sie  war  der  Anfang;  und  das  Ende  seines  Den 
kens,  die  Lebensregungen  im  kranken  Körper  warer  n 
ihm  Nebensache,  sie  sollten  und  mufsten  sich  sei  ihm 
Arzneiformeln  fügen,  und  deshalb  konnten  nur  AerzU 
ähnlicher  Sinnesart  seine  ungewöhnlichen  Erfolge  be- 
stätigt finden,  die  so  oft  über  die  allgemeine  Ei  Iah 
rang  hinausgehen. 
Kampher.  Wir  besitzen  von  ihm  eine  ausführliche,  mit  vi  et 


len  Beobachtungen  belegte  Arbeit  über  den  Kam. 
pher,  dessen  Wirkung  gegen  die  Fäulnifs,  oder  die 
faulige  Auflösung  des  Blutes  er  als  die  wesentlichste 
hervorhebt.   Die  Faulfieber  von  1770,  welche  die  Wie 
ner  Aerzte,  nach  zehnjähriger  Ruhe,  so  vielfältig  ii 
Anspruch  genommen  hatten  1),  waren  damit  oftmali 
mit  Erfolg  bekämpft  worden,  und  Erfahrungen  diesem 
Art  hat  man  noch  später  Gelegenheit  gehabt  zu  wie 
derholen.    Wenn  aber  in  der  neuern  Zeit  der  Kami 
pher  zu  den  weniger  brauchbaren  Mitteln  gerechne 
werden  mufs,  so  liegt  der  Grund  davon  nur  in  der 
Seltenheit  der  fauligen  Krankheiten,  die  das  Gebie» 
seiner  Wirksamkeit  sind.   Das  Verdienst  der  Wienöl  |j 
Schule  in  dieser  Angelegenheit  ist  nicht  erheblich,  dem 
die  Kenntnifs  von  dem  Nutzen  des  Kamphers  in  fau 
ligen  Krankheiten  war  allgemein;  und  um  nicht  noc 
weiter  zurückzugehen,   schon  durch  die  Lehrbüch« 
der  Heilmittellehre  zu  Anfang  des  achtzehnten  Jahn 
hnnderts  verbreitet.    Stahl  ~)  und  Friedrich  Hoff 


Ji 


1)  Von  1760  bis  1770,  seit  der  vön  Hasen öhrl  liescliric  i 
henen  Faulücbcrepidcniic  war  nichts  Epidemisches  in  W  ien  be 
merkt  worden.    Co  II  in,  Obss.  Pars  IL  Praef. 

2)  Materia  medica,  T.  IL  Nr.  37. 
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manu  1 )  hatten  sich  hierüber  unzweideutig-  verneh- 
men lassen;  man  hielt  den  Kampher  für  das  erste  al- 
ler Alexipharmaca ,  Hall  er  hatte  sich  dessen,  als  er 
noch  Arzt  war,  in  den  fauligen  Pocken  bedient,  und 
während  der  Blüthenzeit  der  Wiener  Schule  zweifel- 
ten die  unterrichteten  Aerzte  in  ganz  Europa  eben  so 
wenig  an  der  antiseptischen  Wirkung  dieses  Arznei- 
stoffs, wie  an  der  beruhigenden  des  Mohnsafts  2). 
C ollin  hat  alles  dies  nun  bestätigt,  und  Uebertrei- 
bungen  in  seiner  empirischen  Weise  hinzugefügt,  wie 
denn  wohl  kein  Beobachter  vor  ihm  so  weit  gegan- 
gen war  zu  behaupten,  der  Kampher  wandele  den  fau- 
ligen Zustand  sehr  bald  in  den  einer  gesunden  Voll- 
blütigkeit um  3 ). 

Im  Allgemeinen  waren  es  die  Störckschen  Arz- 
neimittel, denen  man  in  langwierigen  Krankheiten  wo 
möglich  den  Vorzug  gab,  und  mit  denen  man  die  mei- 
I  sten  Versuche  anstellte.  Eine  allgemeine  Sichtung 
der  Heilmittellehre  nahm  die  Wiener  Schule  nicht  vor, 
und  eine  solche  war  in  dieser  Zeit  überhaupt  nicht 
zu  erwarten.  Alle  Verbesserung  dieser  Art  mufs  von 
guten  therapeutischen  Grundsätzen  ausgehen,  und  de 
Haen's  einfache  hippokratische  Therapie  leistete  zur 
Verminderung  des  beschwerlichen  Arzneivorraths  sehr 
viel,  doch  genügte  man  der  Aufgabe,  die  Kenntnifs 
bewährter  Heilmittel  durch  klinische  Beobachtung  zu 
fördern,  nicht  in  ihrem  ganzen  Umfange.    So  wurde 


1)  Diss.  de  Camphora,  §.  12. 

2)  Lysons  on  Camphire  and  Calomel. 

3)  „Putridam  humorura  dissolutioncm  sponte,  vel  a  conta- 
gio  natam  cito  sistit:  naturalem,  sanam  sanguini  crasiu  ita  re- 
Stituit,  ut  sub  illius  non  admodum  diu  protracto  usu  niorbosa 
Corpora  sanorum  plotboricorum  naturam,  qualitates  et  signa  in- 
duant."    Obss;  Pars  III.  p.  145. 
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Calomel.     namentlich  der  vielfältige  Gebrauch  des  versüi'steij 
Quecksilbers  nur  wenig-  erörtert,  wiewohl  ErfaM 
rangen  in  reicher  Fülle  zu  Gebote  standen,  welche 
ihm  die  Aufmerksamkeit  der  Aerzte  hätten  zuwenden 
können.   Schon  bald  nachdem  Oswald  Kroll  (]609) 
die  Bereitung  des  versüfsten  Quecksilbers  gelehrt  hatte, 
bediente  man  sich  seiner  in  Wurmkrankheiten,  wie 
denn  schon  Drawitz  l)  (1644)  den  Bandwurm  da- 
mit zu  beseitigen  suchte.     Man  schätzte  es  als  eini 
äufserst  wirksames  auflösendes  Mittel,  das  den  Kint! 
dern  selbst  in  grofsen  Gaben  von  2  bis  20  Gran  un*4 
bedenklich  gegeben  werden  könne  2 ),  und  es  scheint, , 
dafs  man  schon  zu  Anfang  des   achtzehnten  Jahr- 
hunderts von  den  mancherlei  langwierigen  Uebeln, , 
die  den  Wurmkrankheiten   entsprechen,  mit  seinem 
Gebrauche  den  Uebergang  zu  fieberhaften  Krankhei- 
ten zuerst  in  ähnlichen  Unterleibszuständen  gemacht 
habe.    Am   deutlichsten   erkannte  Stahl  die  grofsc 
Wirksamkeit  des  versüfsten  Quecksilbers  in  fieberhaf- 
ten Krankheiten,  und  machte  davon  einen  so  ausge- 
dehnten Gebrauch,  dafs  man  ihn  füglich  als  den  Be- 
gründer unserer  Kenntnisse  über  diesen  Gegenstand 
ansehen  kann.    Ein  mächtiges  Hindernifs  war  indes- 
sen die  unzuverlässige  Bereitung  des  Mittels.    Es  ka- 
men Vergiftungen  durch  Calomel  vor,  der  noch  Su4 
blimat  enthielt,  das  treffliche  Heilmittel  gerieth  in  Yen 
dacht,  und  mindestens  in  Deutschland  bemäc  htigte  sich 
der  Aerzte  eine  Scheu,  es  fernerhin  anzuwenden  3 ). 
Allein  die  gemachten  Erfahrungen  waren  zu  einladend, 


1)  S.  127. 

2)  Cirillo,  Diss.  de  Argcnto  vivo,  T.  III.  p.  118. 

3)  Stahl,  Mat.  med.  T.  I.  §.  11.  seq.  —  Stahl  rietfl 
sich  durch  Kosten  zu  überzeugen,  oh  nicht  Sublimat  im  Calo- 
mel enthalten  sei. 
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um  nicht  auf  dem  einmal  betretenen  Wege  weiter  vor- 
zuschreiten, und  so  fanden  sich  in  England  und  Ame- 
rica nicht  wenige  Aerzte,  welche  das  versüfste  Queck- 
silber in  galligen  und  fauligen  Krankheiten,  so  wie 
in  Entzündungen  verschiedentlich  in  Anwendung  brach- 
ten 1 ).  In  America  bekämpfte  man  damit  am  meisten 
das  gelbe  Fieber,  und  wiewohl  es  mehr  die  un- 
gebildeten Aerzte  waren,  welche  die  anscheinend  ge- 
fahrliche Behandlung  dieser  Krankheit  mit  Calomel 
wagten,  und  deshalb  den  Widerspruch  der  gelehrten 
erfuhren,  so  sah  man  doch  bald  ein,  dafs  auffallende 
Erfolge  nicht  blofs  einer  dreisten  Empirie  zugeschrie- 
ben werden  durften  2).  Man  erkannte  die  aufseror- 
dentliche  Wirkung  des  versüfsten  Quecksilbers  auf 
die  Leb*er,  und  als  erst  englische  Aerzte  in  Ostindien 
die  americanischen  Erfahrungen  bestätigt  hatten,  so 
war  fortan  die  Therapie  von  dieser  Seite  so  erhellt, 
wie  sie  nur  irgend  durch  Beobachtung  und  Versuche 
im  Grofsen  erhellt  werden  kann.  Unterdessen  hatte 
man  aber  in  Deutschland  Stahl's  Verdienste  um  den 
Galomel gebrauch  in  fieberhaften  Krankheiten  längst 
i vergessen,  man  mufste  vom  Ausland  lernen,  was  in 
Deutschland  längst  bekannt  gewesen  war,  nnd  die 
Wiener  Schule  entbehrte  zu  sehr  der  historischen  Rieh 
tung,  bewegte  sich  überhaupt  in  einem  viel  zu  engen 
Kreise,  um  etwas  anderes  zu  fördern,  als  was  sie  in 
der  Heilmittellehre  unmittelbar  ererbt,  oder  aus  sich 
selbst  hervorgebracht  hatte. 

Dies  eine  Beispiel  mag  genügen,  um  die  nega- 
tive Seite  des  von  Störck  angeregten  Strebens  zu 
bezeichnen;  es  würde  unnöthig  sein,  noch  andere  hin- 
zuzufügen. 

1)  Lyson's  angeführte  Schrift.  —  2)  Moultrie,  p.  17. 
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Praktische  Heilkunde. 


1.  Therapie. 
Störck. 

Störck's  Therapie  wich  von  der  seines  Lehrers  de 
Ha en  nicht  wenig  ab.    Als  Vorsteher  des  grofsen 
Pazmarischen  Krankenhauses,  in  welchem  Amte  er  ei- 
nem ganz  unbekannten  Arzte,  Joseph  Hab  ermann 
den  10.  Juli  1758  nachfolgte,  trat  er  bald  selbststäu- 
dig  auf,  und  hatte  Veranlassung  sich  von  der  Grund- 
losigkeit einiger  Uebertreibungen  de  Haen's  zu  über- 
zeugen.   Vor  allem  verwarf  er  das  Aderlafs  in  Faul- 
fiebern,  weil  es  die  Kranken  offenbar  erschöpfte,  ver—  ja 
ordnete  Brechmittel  in  gastrischen  Zuständen,  und  er-  Ii 
kannte  die  kritische  Bedeutung  der  vielbesprochene 
Ausschläge,  ohne  irgend  der  althergebrachten  erhitzen- 
den Behandlung  der  Fieber  das  Wort  zu  reden.  So 
wurden  mithin  die  falschen  Ansichten  eines  der  ersten  Iii,, 
klinischen  Lehrer  durch  gebührenden  Widerspruch  in  ' 
der  Wiener  Schule  selbst  wieder  ausgeglichen,  do 
gab  die  übergrofse  Aufmerksamkeit,   die  man  ihnen 
bei  dem  hartnäckigen  Widerstreben  de  Haen's  wid- 
mete, allen  klinischen  Untersuchungen  dieser  Zeit  einen 
eigentümlichen  Zuschnitt.     War  es  doch,  als  hätte 
man  in  fieberhaften  Krankheiten  nichts  angelegentli- 
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1er  zu  beobachten,  als  ob  Friesel  und  Petechien  kri- 
sch wären,  oder  nicht,  und  wenig  fehlte,  so  hätten 
ch  die  Aerzte,  wie  in  der  Angelegenheit  des  Schier- 
uo's  hierüber  in  Partheien  entzweit.  Die  Erkennt- 
ifs  der  Formen  hielt  man  für  weniger  wesentlich,  die 
eberhaften  Krankheiten  wurden  viel  zu  allgemein, 
nd  fast  nur  in  Bezug-  auf  den  von  de  Haen  anle- 
gten Streit  geschildert,  und  hierüber  unterblieben 
le  Fortschritte  in  der  Pathologie,  die  jetzt  möglich 
ewesen  wären. 

Diese  Bemerkungen  ergeben  sich  aus  der  Rechen-  Annus  medi- 

cus  I  IT 

haft  Störck's  über  seiue  zweijährige  Wirksamkeit 
Pazmarischen  Krankenhause,  welche  durch  die  Theil- 
ahme  vieler  Aerzte  aus  der  Stadt  keine  geringere  Be- 
eutung  erhielt,  als  die  klinische  Lehranstalt  deHaen's. 
er  pathologische  Theil  dieses  Berichts  tritt  hinter 
en  therapeutischen  zurück,  und  wiewohl  Stör ck  im- 
er  auf  dem  Wege  eines"  vorsichtigen,  die  Natur  ver- 
eh enden  Arztes  zu  finden  ist,  so  zeigt  es  sich  doch 
urchweg,  dafs  ihm  das  Heilmittel  die  Hauptsache  ist, 
ährend  er  auf  die  pathologische  Zergliederung  der 
rankheiten  geringere  Aufmerksamkeit  verwendet.  Auf- 
llend  ist  es  aber,  dafs  bei  den  ermüdenden  Erörte- 
ingen  über  jene  Ausschläge  keiner  von  allen  den 
erzten,  die  für  oder  wider  de  Haen  in  die  Schran- 
en  traten,  auf  den  Gedanken  kam,  durch  eine  histori- 
he  Untersuchung  des  Frieseis  und  der  Petechien  den 
treit  in's  Klare  zu  bringen,  der  sich  ohne  pine  solche 
ur  in  einem  ganz  beschränkten  Kreise  von  Bchaup- 
&g  und  Widerspruch  bewegen  konnte.    Hätte  man 
Jerhaupt  das  Bedürfnifs  gefühlt,  in  der  Pathologie 
gen  höheren,  als  den  blofs  praktischen  Standpunkt 
□zunehmen,  so  wäre  die  Zeit  allerdings  dazu  reif 


<18ü 
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Scorbut. 


Arsenik  in 
Wechscl- 
fiebcrn. 


Wichtige  Ergebnisse  für  die  Wissenschaft  gif* 
wann  Störck  durch  sein  klinisches  Wirken  nicfcl 
doch  sind  einige  von  ihm  gegebene  Andeutungen  zu  ' 
beachten.    Es  kam  zuweilen  vor,  dafs  Kranke  in  dci 
Hospitälern,  wenn  sie  andere  Leiden  überstanden  hat 
ten,  in  Scorbut  verfielen  1  ).     Diese  fast  verschol 
lene,  und  fast  nur  noch  auf  Pvufsland  beschränkt) 
Krankheit  war  im  achtzehnten  Jahrhundert  noch  imul  * 
mer  von  grofser  Bedeutung.     Sie  war  eiiae  Plage 
den  Krankenhäusern,  und  fiel  den  Kriegsheeren  nich 
selten  beschwerlicher,  als  Ruhr  und  Faulfieber.     Im  ^ 
Feldzuge  von  1762  wurden  einige  österreichische  Re<  nl 
gimenter  in  Schlesien  durch  den  Scorbut  fast  aufge<  er 
rieben,  er  zeigte  sich  in  seinen  höchsten  Graden,  una  w 
dafs  er  ansteckte,  war  kaum  zu  bezweifeln  2).  Di 
preufsischen  und  russischen  Heere  litten  zu  Zeitei 

nicht  weniger  an  ihm,  und  er  bereitete  nicht  nur  Faid'  w 

I 

fieberseuchen  vor,  sondern  wurde  auch  den  von  am 
deren  Lagerkrankheiten  Genesenen  gefährlich.     Di  "; 
Lustseuche  wird  durch  ihn  zu  den  bösartigsten  Foi  ' 
men  gesteigert,  ja  es  ist  mehr  als  wahrscheinlich,  _dai  ai 
die  althergebrachten  Lustübel  erst  durch  sein  Hinzu  ö( 
treten  sich  zur  vollkommenen  Syphilis  von  1495  au&  ^ 
gebildet  haben  3 ).  Doch  ist  von  pathologischen  Vei  ' 
hältnissen  dieser  Art  in  den  Entwickelungen  und  V« 
bindungen  der  Krankheiten  bei  keinem  Arzte  diese  - 
Zeit  die  Rede.  ili 
Die  Behandlung  der  Wechsel fieber  mit  weil  leii 


fsem  Arsenik. 


welche  durch  Jacobi  in  Anregung 


1 )  Aun.  med.  I.  p.  33. 

2)  Brambilla  Enlzündungsgeschwülste  II.  S.  298. 

3)  Des  Verf.  Rede  von  1837.  Der  Scorbut  war  damai 
erst  seit  elf  Jahren  verbreitet. 


kr, 
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iekommen  war,  wurde  von  Stör ck  zweimal  versucht, 
es  Beifalls  wegen,  den  sie  hier  und  dort  zu  finden 
chien.  Verdächtige  Zufälle  liefsen  ihn  aber  von  dem 
weiteren  Gebrauche  dieses  unnützen  und  gefährlichen 

littels  abstehen  1  ) 

Die  Annahme  eines  Hämorrhoidal fieb ers  Hämorrhoid 
Febris  haemorrhoidalis ) ,  das  im  Jahr  1759  sogar 
äufig  gewesen  sein  soll2),  hat  sich  durch  andere 
eobachtungen  nicht  hinreichend  bestätigt,  Erweiterun- 
en  der  Pathologie  konnten  überhaupt  durch  Störck's 
Veise  weder  bei  den  fieberhaften  noch  bei  den  lang- 
wierigen Krankheiten  herbeigeführt  werden,  weil  die- 
er  Arzt  immer  nur  den  therapeutischen  Standpunkt 
innahm,  und  die  Pathologie,  wie  sie  eben  war,  über- 
11  voraussetzte. 

Vierzig    Leichenöffnungen    nach    verschiedenen  Pathologische 

"  „  ,  .  Anatomie. 

[rankheiten,  deren  Ergebnisse  Störck  in  seinen 
ahresberichten  mittheilt,  können,  wie  die  von  Ha- 
enöhrl  u.  a.,  als  Anfänge  zu  einer  pathologischen 
natomie  betrachtet  werden,  die  vor  dem  Auftreten 
au  Swieten's  in  Wien  gänzlich  vernachlässigt  war, 
och  erreichte  man  weder  die  Gediegenheit  noch  die 
^ülle  der  Untersuchung  eines  Bon  et  oder  Mor- 
:  a  g  n  i. 

Diese  Jahresberichte  wurden  von  de  Ha en  sehr 
ngünstig  aufgenommen  3),  und  veranlafsten  ihn  kei- 
esweges  zu  einer  Aenderung  seiner  Meinungen  in 
en  angedeuteten  Rücksichten,  doch  haben  sie  bei  den 
brigen  Aerzten  zur  Befestigung  naturgemäfser  prak- 
scher  Grundsätze  nicht  wenig  beigetragen,  wenn  man 


1)  Ann.  med.  I.  p.  79.  —  2)  Ann.  med.  IL  p.  148. 
3)  Primum  annum  medicum  superciliosa  fronte  snseepit  et 
ndem  contempsit.    Alethophü.  Elucidatio  p.  17. 
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ihnen  auch  weder  Tiefe  noch  Vielseitigkeit  der  Fori 
schung  nachrühmen  kann. 

Später  (1776)  schrieb  Störck  ein  Handbuch  füii 
Wundärzte,  das  bei  seiner  untergeordneten  Bestimm 
mung  nicht  nach  strengen  wissenschaftlichen  Anforde^ 
rungen  beurtheilt  werden  kann.    Es  ist  umfassenden 
als  das  von  van  Swieten  herausgegebene,  und  haa 
ohne  Zweifel  den  Nutzen  gestiftet,  der  von  dieser  An 
unentbehrlicher  Schriften  bei  der  geringen  Bildung  de: 
Wundärzte,  nur  irgend  zu  erwarten  war  1 ).    Es  be 
darf  kaum  der  Erwähnung,  dafs  Störck  seit  176&I 
als  ein  eifriger  Beförderer  der  Pockenimpfung  auftrat 
und  somit  auch  in  dieser  damals  wichtigen  Angelegen^ 
heit  die  Vorurtheile  de  Haen's  beseitigte,  die  ohne, 
hin  nicht  mehr  hinderlich  waren  a ). 
Störck's  Als  Nachfolger  van  Swieten's  in  den  höchsten 

",V  o  rs  1 1 7 

ärztlichen  Aemtern  hielt  Störck  die  getroffenen  Eimi 
richtungen  weniger  im  Geiste  als  in  der  Form  auffc 
recht,  und  sah  gedeihen,   was  seit  sechsundzwanzip. 
Jahren  allmählich  in's  Leben  getreten  war.   Den  ärztt 
liehen  Unterricht  erweiterte  er,  wie  erwähnt  3 ),  durcl 
Anordnung  eigener  Vorträge  über  A  u  g  e  n  h  e  i  1  k  u  n  d  ei, 
die  zuerst  von  Joseph  Barth  übernommen  und  i 
der  neuern  Zeit  von  ausgezeichneten  Männern  fortge 
setzt  worden  sind.    Man  erfreute  sich  ausgedehnt 
Anstalten,  und  in  der  Form  war  für  das  Fortbeste* 
hen  eines  genügenden  Unterrichts  in  fast  allen  Zwei 
gen  der  Heilkunde  gesorgt.    Es  war  nun  die  Sachf 
der  Männer,  die  zu  den  Lehrstellen  berufen  wurdem 


1)  Medicinisch -praktischer  Unterricht  u.  s.  w. 

2)  Abhandlung  von  der  Einpfropfung  der  Kinderblatlem 
Ins  Lateinische  übersetzt  bei  Wasserberg  Fase.  I.  p.  1. 

3)  S.  oben  S.  449. 
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n  schaffenden  Geist  zu  erhalten,  der  unter,  van 
wieten  seine  Schwingen  mächtig-  geregt,  der  die 
Liener  Schule  hoch  erhoben,  in  ganz  Europa  Nach- 
erung  erweckt,  der  sich  selbstständig  forschend 
ine  Richtung  vorgezeichnet,  und  nicht  erst  fremde 
iregung  zögernd  abgewartet  hatte,  um  dem  blofsen 
ädürfnifs  der  Zeit  widerstrebend  zu  genügen.  Die 
niversitäten  sollen  sich  nicht  nur  im  Besitz  der  Wis- 
nschaft  erhalten,  sie  sollen  die  Blüthe  der  geistigen 
lätigkeit  entfalten  —  sie  sollen  sich  nicht  auf  den 
hnischen  Unterricht  beschränken,  der  nur  durch  hö- 
res  Streben  beseelt  wird,  nicht  die  herkömmliche 
ittelmäfsigkeit  hegen,  die  keine  Gelegenheit  versäumt, 
•h  als  das  wahre  Bedürfnifs  der  menschlichen  Ge- 
lschaft geltend  zu  machen. 

'i.    Iiitterarisclies  Treiben. 

Krzowitz.    Wernischek.  Flenck. 
Wasserberg. 

Von  allen  Lehrern  der  Wiener  Schule  hat  Maxi- 
ilian  Stoll  seinem  Beruf  am  meisten  in  diesem 
nne  entsprochen,  ein  Mann,  der  sich  den  ersten  Aerz- 
n  aller  Zeiten  anschliefst,  und  sein  Andenken  durch 
Drschungen  verewigt  hat,  welche  als  die  gediegen- 
n  und  geistvollsten  seiner  Schule  hervortreten.  Bei 
grofsen  Anregung,  welche  durch  van  Swieten 
d  einige  der  genannten  Männer  dem  ärztlichen  Stande 
geben  war,  konnte  es  aber  nicht  an  weniger  be- 
utenden Leistungen  fehlen,  die  in  der  Entwickelung 
s  Ganzen  nothwendig  dem  immer  verschiedenartigen 
d  oft  untergeordneten  Bedürfnisse  der  ärztlichen 
Bsellschaft  entsprachen.  Krzowitz 
Wir  nennen  von  diesen  zuerst  die  pathologischen 
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Zusammenstellungen  von   Trnka   von  Krzowit; 
einem  akademischen  Lehrer  in  Tyrnau,  Ofen  und  Pestbir1 
ühcr  eine  Anzahl  von  Krankheiten,   namentlich  di 
Wechselfieber,   den  Starrkrampf,   die  Harnruhr,  diiir1 
Taubheit,   den  schwarzen  Staar,   den  weifsen  Fluf 
das   Zehrfieber,   die  Augenentzündung;,   den  Magei 
krampf,   die  englische  Krankheit,  die  Trommelsucl 
und  die  Hämorrhoiden.    Sie  sind  mit  vielem  Fleifs.^1 
ausgearbeitet,  und  haben  bei  der  Gewisscnhaftigkei  Iii 
mit  derKrzowitz,  die  Beobachtungen  aller  Jahrlmi  r 
derte  zusammenfassend,  zu  Werke  gegangen  ist,  niel 
unerheblichen  Nutzen  gestiftet,  allein  man  vermif 
überall  das  geistige  Band,  das  den  angehäuften  Sto  * 
vereinen  könnte,  in  dessen  Besitz  dieser  Arzt  vom  h 
storisch- pathologischen  Standpunkte  dennoch  weit  entitu 
lernt  geblieben  ist.   Dies  zeigt  schon  die  Auswahl  dwli 
genannten  Krankheiten,  von  denen  die  wenigsten  b  tu 
storische  Bedeutung  haben,  und  auch  bei  diesen  i  h\ 
die  Darstellung  durchweg  so  gehalten,  dafs  sie  mel 
den  Meinungen  der  Aerzte  sich  anschliefst,  als  eir 
tiefere  Erkenntnifs  der  Lebenserscheinungen  beurkui 
det,  die  überall  den  Mafsstab  für  jene  in  der  NatA 
selbst  aufzufinden  weifs.    So  hat  Krzowitz  weddly 
den  Wechselfiebern,  deren  Uebergänge  in  andere  fi«  \ 
berhafte  Krankheiten  er  mit  keinem  Worte  berührt 
noch  der  englischen  Krankheit,  noch  den  Hämorrho 
den  die  Seiten  abgewonnen,  die  sich  ihm  bei  einer  tifi 
fern  Durchforschung  der  Jahrhunderte  in  dem  Weck 
sei  der  Lebensstimmungen  dargeboten  haben  würde 
und  die  Pathologie  blieb  in  den  bearbeiteten  Gobi 
ten  ungeachtet  eines  grofsen  Aufwands  ungelenker  G> 
lehrsamkeit  auf  derselben  Stelle,  die  sie  schon  läi 
vor  ihm  einnahm.    Nicht  die  Wiederholung,  sondei 
nur  die  tiefere  Erkenntnifs  des  Vorhandenen  ist  ei 
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ortschritt  der  Wissenschaft,  und  diese  eben  fehlt  in 
n  Werken  von  Trnka  von  Krzowitz  1 ). 

Zunächst  sind  die  einst  mit  Beifall  aufgenomme-  Wem 
n  Arbeiten  von  W  e r  n  i  s  c  h  e  k  zu  erwähnen.  Die- 
r  Arzt  suchte  die  Erkenntnifs  und  Heilung  der  Krank- 
iten  auf  die  Ursachen  derselben  zu  begründen,  ging 
i  seinen  Untersuchungen  mit  rühmlichem  Eifer  und 
achdenken  zu  Werke,  unzufrieden  mit  dem  empiri- 
hen  Verfahren  der  Alltagsärzte,  die  bald  nur  die 
fseren  Erscheinungen  beachten,  bald  nur  specifischen 
itteln  vertrauen,  und  ihre  Behandlungen  mehr  von 
n  Namen  der  Krankheiten,  als  von  den  Heilobjec- 
abhäneio-  machen.  Dies  Grundübel  der  ärztlichen 
-axis  findet  seine  Abhülfe  nur  in  dem  ernsten  Stre- 
n,  nur  in  der  tieferen  Forschung  der  Lehrer  und 
hriftsteller,  unmittelbar  kann  es  nicht  mit  Erfolg  be- 
rapft  werden,  weil  die  Empfänglichkeit  für  Beleh- 
g  fehlt. 

Wernischek  wagte  eine  eigen thümliche,  aber 
hr  unklare  und  irrige  Eintheilung  der  Ursachen,  in- 
fern sie  1)  vom  Organismus  oder  Mechanismus,  2) 
n  der  Seele,  3)  von  fremden  Körpern  und  4)  von 
r  Natur  herrühren  sollten,  mit  welcher  Benennung 
'  den  Grund  der  selbstständigen  Lebensregungen, 
h.  alles  bezeichnete,  was  von  jeher  in  den  Begriff 
r  Naturheilkraft  zusammengefafst  worden  ist.  In 
iner  „Richtschnur  der  Heilung",  die  zuerst  1776  er- 
ien,  kam  er  jedoch  nicht  über  das  Allgemeine  hin- 
s,  und  wiederholte  nur  in  neuer  Zusammenstellung, 
6  Boerhaave  und  andere  hervorragende  Aerzte 
eses  Jahrhunderts  längst  vor  ihm  gelehrt  hatten  2 ). 
ähnlicher  Weise  äufsert  sich  Wernischek  in 


J)  S.  tlic  angeführten  Schrillen.  —  2)  Medendi  noruia. 
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einem  allgemein  -  therapeutischen  Werke  über  natu 
liches  Heilverfahren  1 ),  ohne  sich  bei  seiner  sonstig 
Gediegenheit  und  lobenswerthen  Richtung'  von  hergcjoi 
brachten  Ansichten  selbst  da  trennen  zu  können,  wilf 
das  Bedürfnis   der  Zeit  sich  schon  anders  gestalte L 
hatte.    Seine  Vorschriften  über  das  Aderlafs  sind  n»fai 
vieler  Gründlichkeit  ausgearbeitet,  und  zeugen  vom« 
umfassender  Kenntnifs  des  Vorhandenen;  bei  dem  d; 
maligen  Zustande  der  Physiologie  des  Blutsystems  vefil 
mifst  man  indessen  eine  tiefer  eindringende  Kritili 
welche  nicht  wenige  der  hergebrachten  Vorurtheil 
über  die  allgemeinen  Wirkungen  der  Aderlässe  hättfj) 
beseitigen  können2).    Wernischek's  Abhandlunu  j 
über  die  Faulfieber  und  den  Friesel  berührt  die  o 
erwähnten  Fragen  über  diese  Krankheiten,  ohne  dii  i 
sen  irgendwo  neue  Seiten  abzugewinnen  3 ). 
Plenck.  Jos.eph  Jacob  Plenck  hat  sich  als  ein  fleifs 

ger  Bearbeiter  ganz  verschiedenartiger  Fächer  eim  aD 
lange  Reihe  von  Jahren  hindurch  hervorgetban,  unu  ](] 
sein  Wirken  über  die  Zeit  hinaus  fortgesetzt,  in  we 
eher  sich  die  ältere  Wiener  Schule  abschliefst.  G< 
lehrte  dieser  Art,  an  denen  die  neuere  Zeit  besonder!  ej( 
fruchtbar  gewesen  ist,  fehlen  nie,  wo  ein  vielseitige«  ffl 
Bedürfnifs  eine  entsprechende  Thätigkeit  hervorr 
Sie  richten  sich  nach  den  Erfordernissen  des  alltäg 
liehen  Unterrichts,  arbeiten  mehr  nach  äufseren  V 
anlassungen  als  mit  innerem  Beruf,  versplittern  i 
Kräfte  in  weitschichtigen  Aufgaben,  sind  unablässi 
bereit,  den  vorhandenen  Stoff  in  neue  Formen  zu  bric 
gen,  stiften  sie  durch  Fleifs  und  gute  Anlagen  nieb 


El 


1)  Systcma  raedendi  naturale. 

2)  Regulae  venaesectionis. 

3,)  Frage!  Wolter  entstehen  so  viele  Faulliebcr  u.  s.  wi 
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elten  einigen  Nutzen,  allein  begierig-  auf  das  Lob,  die 
anze  Wissenschaft  mit  Leichtigkeit  zu  umfassen,  und 
on  der  Gelegenheit  abhängig-,  die  sie  zur  Eile  an- 
gibt, halten  sie  sich  gewöhnlich  nur  an  der  Ober- 
äche,  veranlassen  keine  Fortschritte  in  den  vielen 
'Schern,  die  sie  sich  zu  eigen  machen,  von  denen  sie 
ber  kein  einziges  ganz  durchdringen,  und  das  reine 
:reebnifs  ihres  Lebens  steht  mit  der  angewandten  Mühe 
1  keinem  Verhältnifs. 

Zuerst  trat  Plenck  (1766)  in  der  Quecksilber- 
nd  Schierlingsängelegenheit  gegen  Hirschel  in  Ber- 
n  auf,  der  in  einer  ganz  unbedeutenden  Schrift  die 
Jnwirksamkeit  des  Sublimats  und  des  Schierlings  be- 
auptet,  veraltete  mechanische  Ansichten  geäufsert, 
nd  die  Einimpfung  des  Trippers  in  der  Hodenver- 
ärtung  empfohlen  hatte  1 ).  Einige  Monate  darauf 
iefs  er  alsdann  seine  überall  bekannt  gewordene  Ab- 
andlung  über  die  Verbindung  des  Quecksil- 
iers  mit  Gummi  folgen  2),  die  er  nach  verschie- 
enen  Vorschriften  bereiten  lehrte,  nicht  ohne  auf  die 
Verwandtschaft  des  Quecksilbers  mit  dem  Schleim  un- 
eife  Vermuthungen  über  die  Wirksamkeit  desselben 
m  Allgemeinen  zu  gründen.  Das  Quecksilber 'sollte 
n  den  Schleimdrüsen  des  Schlundes,  zu  denen  es  von 
er  Aorta  aus  gelangte,  vermöge  seiner  Verwandt- 
chaft  zum  Schleim,  am  längsten  zurückgehalten  wer- 
en,  und  von  hieraus  durch  Mitleidenschaft  Speichel- 
luis erregen,  mit  Gummi  verbunden  den  Körper  viel 
eichtcr  durchdringen,  als  in  allen  übrigen  Bereitun- 
gen, keinen  Speicheltlufs  erregen,  der  überdies  un- 


1)  Schreiben   an   Rumpelt   ete.     Vergl.  Hirschel's 
Schriften. 

2)  Methodus  nova. 
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nütz  und  gefährlich  sei,  und  die  Lustübel  in  diese) 
Verbindung  am  sichersten  heilen.  Am  wenigsten  wurdd 
bei  dieser  Erörterung  die  Naturgeschichte  der  Lust 
seuche  zu  Rathe  gezogen,  um  die  es  auch  sonst  ii 
dieser  Zeit  sehr  übel  stand,  die  dafür  gehaltene  En 
findung  Plenck's  blieb  ohne  Nutzen  für  die  Behand- 
lung dieser  Krankheit,  und  einige  der  aufgestellter 
Grundsätze  haben  selbst  offenbaren  Nachtheil  gebracht 
wie  namentlich  der  chemiatrische:  „es  komme  daram 
an,  so  viel  Quecksilber  in  den  Körper  zu  bringen 
als  zur  Zerstörung  des  vorhandenen  Giftes  erforden 
lieh  sei",  und  „das  Quecksilber  für  sich  allein  reicht 
hin,  das  venerische  Gift  zu  zerstören  1 )". 

Plenck's  nächste  Schrift,  über  die  Geschwülstei 
wurde  mit  nicht  geringem  Beifall  aufgenommen,  dochl 
ist  dieser  nur  aus  dem  Streben  des  Zeitalters  nacli 
äufserer  formeller  Anordnung  zu  erklären,  dem  selbst 
verfehlte  Versuche  geniigen  konnten.  Nicht  wenigen 
als  alle  Krankheiten  wurden  in  eine  Uebersicht  °e- 
bracht,  die  sich  irgend  mit  Geschwulst  verbinden,  undt 
so  vereinigten  denn  achtzehn  Klassen  das  Verschie-v 
denartigste,  was  die  Pathologie  darbietet.  Die  kranke 
haften  Lebensregungen,  auf  die  alles  ankommt,  bleil 
ben  dabei  Nebensache,  die  unwesentliche  äufsere  Forrai 
dagegen  tritt  als  der  wichtigste  Eintheilungsgrund  her- 
vor, so  däfs  Pestbeulen  und  Hirnwassersucht,  Mutter-- 
mähler  und  Pulsadergeschwulst,  Entzündungen  und 
Horngewächse  fast  in  einem  Athem  abgehandelt  wer-j 
den  2  ).  Es  ist  leicht,  an  den  verschiedenartigsten  Din-. 
gen  irgend  einen  Berührungspunkt  aufzufinden,  die- 
Pathologie  gedeiht  aber  nicht  durch  blofse  Berücksich-i 
tigung  des  Aeufseren. 


))  P.  19.  57.  —  2)  Noviiin  systema  tumoiuni. 
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Nicht  viel  gediegener  ist  Plenck's  vielbelobte 
atördnung  der  Hautkrankheiten  1 ).  Man  würde 
in  mit  Unrecht  für  die  Grundfehler  der  damaligen 
osologischen  Systemsucht  verantwortlich  machen,  die, 
renn  sie  auch  aus  dem  natürlichen  Streben  hervor- 
ing,  des  unendlich  Mannigfaltigen  durch  äufsere  An- 
rdnung  Herr  zu  werden,  doch  nur  mit  der  Schale 
er  Erscheinungen  ihr  Spiel  trieb.  Es  ist  indessen  of- 
snbar,  dafs  die  blofse  Form  der  Hautübel  mit  den 
rankhaften  Zuständen;  die  ihnen  zum  Grunde  liegen, 
ur  in  einer  entfernten  Beziehung  steht,  indem  die- 
elbe  Krankheit  verschiedene  Formen  von  Ausschlägen 
«  vorbringen,  und  wiederum  dieselbe  Form  von  Aus- 
shlaff  in  sehr  verschiedenen  Krankheiten  erscheinen 
ann.  Mindestens  wäre  es  unerläfslich  gewesen,  die 
igentlichen  Exantheme,  gleichviel  ob  sie  in  fieberhaf- 
;n  oder  langwierigen  Krankheiten  hervorkommen,  von 
en  blofs  örtlichen  Hautübeln  streng  zu  scheiden,  wie 
ies  bereits  Sa  gar  mit  tieferer  Erkenntnifs  des  We- 
entlichen  gethan  hatte,  von  diesem  trefflichen  For- 
cher entnahm  Plenck  indessen  nur  äufsere  Unter- 
cheidungen,  und  begnügte  sich  mit  dem  Lobe,  vieles 
Jngehörige  herbeiziehend,  ein  namenreicheres  Lehr- 
gebäude der  Hautübel  aufgeführt  zu  haben,  als  Sau- 
ages,  Linne,  Vogel,  Macbride  und  Cullen, 
1  dem  man  den  Scharlach  dicht  neben  den  veneri- 
ßüen  Flecken ,  ganz  nah  bei  den  Sommersprossen, 
en  Friesel  bei  dem  Feuergürtel  und  die  Pocken  dicht 
eben  der  Krätze  findet. 


1 )  Er  hat  vierzehn  Klassen:  1)  Maculae,  2)  Pustulae, 
)  Vcsiculae,  4)  Bullae,  5)  Papulae,  6)  Crustae,  7)  Squamae, 
)  Callositates,  9)  Excrescentiae  cutaneae,  10)  Ulccra  cutanea, 
1)  Vulnera  cutanea,  12)  Insccta  cutanea,  13)  Morbi  unguium, 
1 )  Morbi  pilorum.  —  Doclrina  de  morhis  cutaneis. 
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Schon  sieben  Jahre  früher  hatte  Plenck  ein  Leb 
buch  der  Geburts  hülfe  geschrieben,  und  nachdeu 
er  als  Lehrer  dieses  Faches,  so  wie  der  Anatomie  un< 
Chirurgie  in  Tyrnau  aufgetreten  war,  vermehrte  e 
diese  Art  Schriften  fast  alljährlich  mit  neuen,  die  nich! 
weniger  als  alle  Theile  der  Heilkunde  umfafsten,  diesV 
aber  durchweg-  so  liefsen,  wie  sie  waren,  unwesent 
liehe  Erweiterungen  und  Veränderungen  in  der  Form 
abgerechnet,  die  hier  und  da  von  der  Zeit  geforder 
wurden.  Von  der  Geburtshülfe  ging  P 1  e  n  c  k  zur  Ana 
tomie  und  Chirurgie,  dann  zur  Heilmittellehre  und  Nah 
rungsmittelkunde,  den  Augen-  und  Zahnkrankheiten 
der  Giftlehre,  der  Botanik  in  verschiedenen  Ricktun 
gen,  der  Physiologie,  und  endlich  selbst  der  prakti 
sehen  Heilkunde  über,  mit  unermüdlichem  Fleifse  der 
vorhandenen  Stoff  anordnend,  und  unablässig  bemüht 
seinen  Schülern  die  Wege  des  Studiums  zu  ebenem 
und  vorausgesetzten,  oft  freilich  nur  eingebildeten  Bet 
dürfnissen  zu  genügen  1 ).  Die  Vielseitigkeit  diese? 
Arztes  verdiente  alle  Anerkennung,  wenn  in  seiner 
Werken  ein  schaffender  Geist  zu  erkennen  wäre,  der 
die  bearbeiteten  Fächer  gehoben,  und  die  Lernende 
kräftig  angeregt  hätte,  allein  von  fremder  Aussaat  z 
erndten  ist  kein  erhebliches  Verdienst,  und  vor  alle 
sollten  i  die  akademischen  Lehrer  bedenken,  dafs  di 
Schreibfertigkeit,  die  ohne  innere  Veranlassung  die« 
Litteratur  mit  einer  Bücherfluth  überschwemmt,  dem 
ärztlichen  Studien  offenbaren  Nachtheil  bringt.  Demi 
selbst  mittelmäfsige  Handbücher  weifs  man  irgend wift 
für  einige  Zeit  geltend  zu  machen,  und  während  neu» 
die  nicht  besser  sind,  die  alten  verdrängen,  gerat  lien 
die  Meisterwerke,  die  als  Muster  vorleuchten  sollten 


1)  S.  das  Scliriftenvcrzciclinils. 
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llmählich  in  Vergessenheit,  so  dafs  endlich  alles 
ernen  sich  nur  im  Kreise  einer  flachen  Gegenwart 
reht. 

Neben  den  Lehrern  fehlte  es  in  Wien  nicht  an  Wasserberg, 
chriftstellern,  die  den  Büchermarkt  mit  Sammlungen, 
usgaben,  Zeitschriften  und  Uebersetzungen  versahen, 
vie  dergleichen  gerade  nothwendig  zu  sein  schienen, 
m  meisten  suchte  sich  in  dieser  Beschäftigung  Was- 
erberff  auszuzeichnen,  von  dem  wir  aufser  einer 
rofsen  Menge  gröfstentheils  überflüssiger  Uebersetzun- 
en  eine  Sammlung  kleiner  Schriften  der  Wiener 
chule  und  ein  compilatorisches  Handbuch  der  Chemie 
esitzen  1 ).    Andere  können  unerwähnt  bleiben. 

3.    Einrichtungen  der  Facultät. 
Störck. 

Im  Jahr  1775  entwarf  Störck  die  Einrichtungen 
ür  die  medicinische  Facultät  in  Wien,  wie  sie  zum 
heiL  schon  bestanden  hatten  und  noch  ferner  beste- 
en  sollten.    Man  zählte  zehn  ordentliche  Lehrämter: 
)  der  Naturgeschichte,  2)  der  Chemie,  3)  der 
otanik,  4)  der  Anatomie,  5)  der  Physiologie, 
)  der  Pathologie,  7)  der  Heilmittellehre,  S) 
er  klinischen  Praxis,  9)  der  Chirurgie,  10) 
er  G  e  b  u  r  t  s  h  ü  1  f  e.  Das  Lehramt  der  Naturgeschichte 
ekleidete  Joh.  Jac.  v.  Well,  ein  Apotheker,  an  Well, 
essen  Namen  sich  keine  erheblichen  Erinnerungen 
nüpfen,  die  Lehrämter  der  Chemie  und  Botanik  Nie. 
oseph  Jacquin,  mit  vielem  Ruhme.    Die  Chemie  Jac'quin. 
ehrte  er  nach  einem  eigenen,  längst  vergessenen  Hand- 
uche  2),  in  der  Botanik  wird  sein  Name  noch  auf 
lie  späte  Nachwelt  kommen.    Er  war  ein  Niederlän- 


1)  S.  das  Scliriftcnverzeichnifs.  —  "2)  S.  ebendas. 
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der,  und  wie  Crantz,  de  Haen  und  Chenot  vonJuf 
van  Swieten  nach  Wien  berufen  worden.  Anato- 
Barth.      nrie  trug  Barth,  nach  Leber's  mittelmäfsigem  Lehr- 
Sedey.     buch  vor,  Physiologie  Thomas  Sedey,  dessen  Vor- 
dienste unbekannt  geblieben  sind,  Pathologie  und  Heil- 
M.  Collin.   mittellehre  Matthäus  Collin,  die  klinischen  Uebun 
Stoll.      gen  leitete  St  oll,  Chirurgie  lehrte  Leber  und  Ge- 
Lebmacher.  kurtshiüTe  Leb  mach  er.     So   waren   also   nur  drei,»1' 
wirklich  verdiente  und  ausgezeichnete  Männer  unter 
den  akademischen  Lehrern  in  Wien,  und  erwägen  wir, 
dafs  noch  van  Swieten  einen  derselben  angestellt 
hatte,  so  wird  es  wahrscheinlich,  dafs  Störck  von 
dem  wesentlichsten  Grundsatze  dieses  Wiederherste] 
lers  der  Heilkunde,  die  Mittelmäfsigen  von  den  Lehr 
ämtern  fern  zu  halten,  entweder  durch  die  Umstände 
veranlafst,  oder  aus  Ueberzeugung  abgewichen  war. 
Die  Lehrart  kann  hier  nicht  eben  in  Betracht  kom-  Die 
men.   Sie  war  durchaus  vorgeschrieben  und  entsprach 
dem  süddeutschen  Schulwesen,  das  in  der  Vorbildung 
wie  in  den  Universitätsstudien  seit  Melanchthon 
sich  völlig  verschieden  von  dem  norddeutschen  ge- 
staltet hatte,  und  mehr  auf  mechanisches  Erlernen  in- 
nerhalb vorgeschriebener  Gränzen,  als  auf  freie  Ent- 
wickelung  der  Geistesthätigkeit  hinauslief.   So  viel  ist 
gewifs,  dafs  der  Wirkungskreis  der  akademischen  Leh- 
rer, mit  Ausnahme  der  klinischen  Uebungen,  sehr  be- 
schränkt war,  und  mit  dem  an  norddeutschen  Hoch- 
schulen ihnen  zugestandenen  nur  entfernt  verglichen  |,:.| 
werden  konnte.   Es  waren  für  alle  Vorträge  Lchrhü-  liP 
eher,  sogeuannte  Vorlesebüch  er  vorgeschrieben  '),  it| 
und  wie  sich  hier  und  da  ergeben  hat,  durchaus  nicht 
immer  die  vorzüglichsten.    Nun  hatte  zwar  Störck 



J)  Ferro,  Einrichtung,  S.  23.  |ltl 
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usdrücklich  festgesetzt,  der  Lehrer  sollte  an  ein  vor- 
geschriebenes Buch  nicht  für  immer  gebunden  sein, 
tr  könnte  ein  anderes,  eigenes  oder  fremdes  zur  Ge- 
nehmigung vorschlagen,  allein  auf  den  Inhalt  eines  gu- 
en  oder  schlechten  Buches  kam  es  hier  weniger  an, 
ls  auf  den  Grundsatz  der  Beschränkung  an  sich.  Die 
issenschaften  sind  unbegränzt,  nie  abgeschlossen, 
ondern  immer  in  der  Entwickelung  begriffen,  sie  kön- 
en  daher  ohne  Lehrfreiheit  nie  mit  Geist  vorgetra- 
en  werden,  und  diese  erstirbt  nothwendig  in  vorge- 
chriebenen  Formen,  die  von  dem  Augenblick  ihrer 
inführung  an  je  länger  je  mehr  ihre  innere  Gültig- 
eit  verlieren.   Ueberdies  können  bestehende  Lehrbü- 
her  nur  in  längeren  Zeiträumen  gewechselt  werden, 
nd  es  ist  mit  leichter  Mühe  nachzuweisen,  dafs  sie 
urch  geistigen  Zwang  nur  die  Trägheit  begünstigen, 
ie  unbekümmert  um  die  Fortschritte  der  Wissenschaf- 
n,  sich  aller  Nacheiferung  überhebt.   Geistiger  Zwang 
ber  lag  keinesweges   im  Sinne  van  Swieten's. 
eun  Jahre  seines  Lebens  hatte  er  gewissenhaft  be- 
utzt,  um  die  Vorzüge  der  freien  norddeutschen  Lehr- 
rt  anschaulich  zu  machen,  und  mehr  durch  sein  Bei- 
piel,  als  durch  Verordnungen  die  Vorurtheile  über- 
unden,  welche  dieser  entgegenstanden.   Es  war  mit- 
in  ein  Abfall  von  seinen  Grundsätzen,  wenn  Störck 
ur  althergebrachten  Weise  allmählich  zurückkehrte. 

Die  akademischen  Lehrer  sind  ohne  allen  Zwei- 
el  die  ersten  Verwalter  der  Wissenschaften,  und  ihr 
eruf  beschränkt  sich  durchaus  nicht  auf  den  Unter- 
cht  der  Jugend.  Sie  sind  nicht  mechanische  Wie- 
erholer  des  Vorhandenen,  als  welche  sie  die  Urhe- 
er  beschränkender  Formen  immer  nur  anerkennen 
vollten,  im  Unterrichte  selbst  sollen  sie  den  Geist 
ler  nie  abgeschlossenen  Forschung  anregen,  und  durch 
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Lehre  und  Schrift  das  Ihrige  zur  Entwicklung  der  r  f j 
Wissenschaften  beitragen.   Von  den  Alexandrinischem  1 
Jatrosophisten  bis  zu  den  dunkelen  Magistern  von  Sa- -f 
lerno,  von  den  uniherziehenden  Professoren  der  ita-  f 
lienischen  Universitäten  bis  zu  den  Lehrern  dieser  Tagös1' 
verdankt  die  Heilkunde  ihnen  am  meisten  ihre  Aus-.»!1 
bildung,  —  die  Rohheit,  die  Finsternifs  der  Zeiten,).!11 
die  Trägheit,  die  Versunkenheit  der  Facultäten,  keineef 
Beschränkung  des  menschlichen  Denkens  ist  je  sosf 
mächtig  gewesen,  um  die  immer  wieder  neu  in  ihrer 
Mitte  erstehenden  Geister  zuückzudrängen,  ihre  Wirk- 
samkeit kann  von  keinen  Akademieen,  nie  ganz  von 
der  Thätigkeit  vereinzelter  Gelehrten  ersetzt  werden.  1 
Darum  gebührt  ihnen  das  Vertrauen  der  Staaten,  de 
nen  sie  angehören,  und  die  von  dem  Wesen  der  Na-  1 
turforschung  geforderte  Lehrfreiheit,  das  Element,  in 
dem  sie  sich  bewegen,  sollte  ihnen  nie  verkümmert 
werden  1 ).  r 

4.    Symptomatische  Nosologie.  jr 
S  a  g  a  r.  k 

Wenden  wir  uns  jetzt  wieder  dem  schaffenden 
Geiste  zu,  der  die  Heilwissenschaft  in  neuen  Rieh  tun-'  ldl 
gen  kräftig  förderte,  so  kommt  uns  zunächst  Saganjl 
entgegen,  ein  Gelehrter,  der  in  dem  beschränkten  Wir- ] 
kungskreise  eines  mährischen  Kreisarztes  den  hervor-  r 
ragenden  Forschern  seines  Zeitalters  sich  gleichzustel-  f 
len  wufste,  und  nur  erst  in  seinem  hohen  Alter,  wie  11 
einst  Alexander  von  Tralles,  mit  den  Ergebnis-  H 
sen  seiner  gediegenen  Erfahrung  hervortrat.  Die  rühm-  11 


1)  Vergl.  besonders  Störck's  Instiluta,  von  denen  Fer- 
ro's  angeführte  Einrichtung  der  medicinischen  Facültät  zu  AVien 
nur  eine  weiter  ausgeführte  Ueberselzung  ist. 
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Heu  Bemühungen  grofser  Naturforscher,  vor  allen 
inne's,  durch  künstliche  systematische  Anordnung 
e  Reiche  der  Natur  zugänglicher  zu  machen,  hatten  die 
thologen  zur  Nacheiferung  angeregt.  Man  glaubte, 
f  dieselbe  Weise  die  unendlich  wandelbaren  For- 
en der  Krankheiten  nach  künstlichen  Eintheilungs- 
ünden  ordnen  zu  können,  und  mit  einem  solchen 
ersuche  einen  beträchtlichen  Schritt  weiter  zu  kom- 
n,  als  die  nächsten  Vorfahren,  die  noch  die  uralte 
nth eilung  der  Fieber  beibehalten,  und  die  fieberlo- 
n  Krankheiten  durchaus  kunstlos  nach  der  Ordnung 
r  Theile  abgehandelt  hatten.  Zuerst  (1759.  63.) 
tte  Sauvages  in  Montpellier  diese  Richtung  mit  Sauvages. 

em  Beifall  eingeschlagen,  ihm  war  (1763)  Linne  Linne, 
t  einem  fast  verfehlten  Versuche  gefolgt,  der  von 
nem,  im  Pflanzensystem  so  hellstrahlenden  Scharf- 
n  nur  geringe  Spuren  erkennen  liefs ;  beiden  schlofs 
h  ein  Jahr  darauf  R.  A.  Vogel  in  Göttingen,  und  Vogel. 
72  Macbride  in  London  an.   Die  Grundsätze  die-  Macbride. 

berühmten  Nosologen  waren  dieselben,  die  Aus- 
rung  im  Einzelnen  verschieden,  wie  bei  der  un- 
dlichen  Fülle  anzuordnender  Erscheinungen  zu  er- 
rten  stand. 

Man  sieht  aus  der  raschen  Aufeinanderfolge  die- 
Bestrebungen,  an  denen  Gelehrte  aller  gebildeten 
lker  ohne  Verabredung  Theil  nahmen,  die  syste- 
tische  Nosologie  war  ein  Bedürfnifs  der  Zeit,  und 
der  That  erscheint  sie  als  eine  bedeutsame  Ueber- 
ngsstufe  des  Alten  zum  Neuen.  Das  Reich  des  Be- 
deren mufste  erobert,  nach  aufsen  und  im  Innern 
arf  abgegränzt  werden,  wollte  man  irgend  den 
berblick  gewinnen,  der  nöthig  zu  sein  schien,  um 
Forschung  auf  höheren  Standpunkten  zu  erleich- 
.    Auch  war  es  offenbar,  dafs  jede  mit  Geist  un- 
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ternouimene  nosologische  Arbeit  zu  erheblichen  Er 
gebnissen  führen  mufste,  wenn  man  irgend  die  allge  L 
meine  Erfahrung  zu  Rathe  hielt,  und  mit  Veraieidun< 
schroffer  Schulansichten,   die  natürlichen  Charakter 
der  Krankheiten,   denen  die  Formen  untergeordne 
sind,  wo  nicht  streng  durchzuführen,  doch  wenigstenuk 
anzudeuten  suchte,  wie  dies  in  Linne's  künstlichem!]) 
Pflanzensystem  mit  so  augenscheinlichem  Erfolge  getik 
schehen  war.     Rühmliches  war  in  dieser  Beziehung 
schon  von  Sagar's  Vorgängern  geleistet,  doch  w£ 
ren  im  Allgemeinen  die  Merkmale  der  Gattungen  nie!  , 
treffend  genug  angegeben  worden,  man  hatte  bei  a 
lern  künstlichen  Namenwerk  das  Wesentliche  zuwe 
len  verkannt,  und  war  in  der  Unterscheidung  de 
Formen  nicht  selten  in's  Kleinliche  gegangen,  wäl  L 
rend  doch  jede  spitzfindige  Genauigkeit  der  Natur  g< 
radehin  zuwider  ist. 

S a g a r  hielt  sich  am  meisten  an  Sauvages,  heeL^ 
serte  indessen  vieles  in  der  Eintheilung  der  Klasse4ni 
und  Ordnungen,  und  einige  natürliche  Familien  ei'L 
hielten  durch  ihn  eine  richtigere  Stellung  1 ).   So  macl* 
.  te.  i 

1)  Seine  Klassen  und  Ordnungen  sind  folgende:  t\\ 

I.  Vitia.     1.  Maculae.    2.  Efflorescentiae.    3.  Phjmala. 
Excrescentiae.    5.  Cvstides.    6.  Ectopiae.    7.  Deformitalc 

II.  Plagae.    1.  Solutiones  recentes,  plerumque  cruenfae. 
Solutiones  artiüciales,  recentes;  cruentae.    3.  Solutiones  i 
cruentae  etc.    4.  Solutiones  anomalac. 

III.  Cachexiae.  1.  Macies.  2.  Intumescentiae.  3.  H.ydrr 
pes  partiales.  4.  Tubera.  5.  Impetigines.  6.  Icteritia 
7.  Cachexiae  anomalae. 

IV.  Dolores.  1.  Dolores  vagi.  2.  Dolores  capitis.  3.  D1 
lores  pectoris.  4.  Dolores  abdominis.  5.  Dolores  extern 
rum  partium  locales  lixi. 

V.  Fluxus.      1.  Sanguifluxus.    2.  Alvifluxus  sanguinolcn 
3.  Alvifluxus  non   sanguinolenti.     4.  Serifluxus.    5.  Aei  ^ 
fluxus. 


D 


Ii 
I 


Ii, 


Symptomatische  Nosologie.  497 

en  namentliich  die  fieberhaften  Ausschläge,  die  bei 
I  au  vag-  es  den  Entzündungen  untergeordnet  waren, 
ei  ihm  eine  eigene  Klasse  aus,  und  in  den  Unter- 
btheilungen  bemerkt  man  die  Zusammenordnnng-  des 
rleichartigen  nach  einer  gediegenen  Erfahrung-,  welche 
berhaupt  die  höchst  schätzbare  Grundlage  des  Gan- 
en  ausmacht.  Indessen  hätte  schon  damals  die  Kil- 
lt viele  erhebliche  Einwendungen  machen  können. 
)enn  gewifs  war  der  Grundsatz,  allein  nach  den  äufse- 
m  Erscheinungen  einzutheilen,  da  man  doch  Inneres 
i  nicht  geringer  Fülle  kannte,  durchaus  falsch,  ja 
slbst  noch  unrichtiger,  als  in  der  Zoologie  die  we- 
ltlichen Merkmale  blofs  von  dem  Aeufsern,  wie  etwa 
an  der  Haut,  den  Zähnen,  den  Füfsen  zu  entnehmen, 
eil  die  Symptome  der  Krankheiten  noch  viel  wandelba- 
;r  sind,  als  das  Aeufsere  in  der  Thierwelt.  So  wurde 
B.  die  Gicht  ohne  Noth  von  den  übrigen  Dyskrasieen 
etrennt,  die  in  die  dritte  Klasse  vertheilt  sind,  und 
am,  sonderbar  genug-,  zu  den  Schmerzen.  Aehnli- 


L  Suppressiones.  1.  Suppressiones  humoi-um  seroso- 
rum.  2.  Suppressiones  ingerendorum.  3.  Suppressiones  inii 
venlris. 

II.  Spasmi.  1.  Spasmi  tonici  partiales.  2.  Spasmi  tonici 
generales.  ■  3.  Spasmi  clonici  partiales.  4.  Spasmi  clonici 
generales. 

III.  Anhelationes.  1.  Anhelationes  spasmodicae.  2.  An- 
helationes oppressivae. 

r.    Debilitates.     Ii  Dysaesthesiae.    2.  Anepithymiae.  3. 

Dyscinesiae.    4.  Leipopsychiae.    5.  Comata. 
.    Exanthemata.    1.  Exanthcmata  Contagiosa.    2.  Exanthe- 
mata  non  contagiosa. 
W.    Phlegmasiae.    1.  Phlegmasiae  musculosac.    2.  Phleg- 
M  masiac  membranaceae.    3.  Phlegmasiae  parenchymatosae. 
■I.    Febres.    1.  Febres  continuae.    2.  Febrcs  remittcntes. 
■  3.  Febres  intermittentes. 

WII.  Vesaniae.  1.  Ilallucinationcs.  2.  Morositates.  3. 
I   Deliria.    4.  Vesaniae  anomalae. 

32 
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dies  könnte  noch  in  grofser  Menge  angefühlt  werden; 
da  sich  der  ursprüngliche  Irrthum  in  der  Ausführung 
nothwendig  vervielfältigen  raufste.  Nichtsdestowenigei 
ist  Sa  gar 's  nosologischer  Versuch  der  beste  von  al- 
len des  achtzehnten  Jahrhunderts.  Die  Bezeichnungen 
der  Gattungen  und  Arten  sind  grofsentheils  treffeno 
richtig,  und  wo  eigene  Beobachtung  ihm  zu  Statter 
kommt,  gewahrt  man  überall  den  Natursinn  des  viel- 
bewährten,  allem  Schulzwange  entwachsenen  Arztes 
Historische  Pathologie  und  Kenntnifs  des  Fremder 
ging  ihm  freilich  eben  so  ab,  wie  selbst  den  Bester 
seines  Zeitalters. 

Sa  gar  schlug-  seine  symptomatische  Nosologie 
nicht  höher  an,  als  sie  im  Verhältnifs  zu  anderen  Riehl 
tungen  der  Pathologie,  bei  der  zugestandenen  Warn 
delbarkeit  der  Formen  eben  verdiente,  und  glaubti 
am  wenigsten,  die  Zahl  der  möglichen  Krankheitsfop 
men  damit  erschöpft  zu  haben.  Er  hat  mithin  keiner 
Antheil  an  den  Uebertreibungen  und  Verirrungen  de 
Späteren,  die  am  Krankenbett  alles  gethan  zu  habe) 
glaubten,  wenn  sie  den  Namen  der  Krankheit  aufge 
funden  hätten,  und  die  Bedeutung  dieses  Namens  um 
bedenklich  als  abgeschlossen  annahmen,  während  doct 
bei  sehr  vielen  Krankheiten  nichts  unklarer  ist,  al 
eben  diese  Bedeutung.  Aufser  der  symptomatische! 
Nosologie,  die  eine  an  sich  nothwendige  Richtung  be 
zeichnet,  und  eben  so  zu  entarten  fähig  war,  wie  jed 
andere  einseitige  Weise,  die  Natur  der  Krankheit^ 
aufzufassen,  trugen  indessen  noch  andere  Einflüsse  zi 
einem  so  oberflächlichen  Treiben  bei,  von  denen  erff 
in  der  Folge  die  Rede  sein  kann.  Sa  gar  wufste  dfi 
Weise  der  älteren  Acrzte,  denen  es  auf  lebensfriscli 
Bilder  der  Krankheiten  ankam,  mit  der  nosologische 
Forschung  zu  verbinden,  welche  die  Fülle  krankha 
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er  Erscheinungen  durch  gegliedertes  Namenwerk  zu 
rdnen  strehte.  Wäre  inan  ihm  hierin  immer  gefolgt, 
o  hätte  man,  wie  er,  den  Fehlgriff  vermeiden  kön- 
en,  das  Fachwerk  für  wichtiger  zu  halten,  als  sei- 
en Inhalt,  allein  es  lag  in  der  menschlichen  Natur, 
uch  hier,  wie  sonst  immer,  das  Leichtere  zu  ergrei- 
en,  und  darüber  die  wesentliche  Aufgabe  aller  ärzt- 
chen Untersuchung  zu  verkennen,  welche  die  Ver- 
chiedenheit  des  Besondern  auf  die  einfachen  Lebens- 
egungen  zurückzuführen  fordert  1 ). 

Als  vielbeschäftigter  Kreisarzt  fand  Sa  gar  häufige 
eranlassung,  aufser  den  Volkskrankheiten  auch  einige 
hierseuchen  zu  beobachten,  und  kam  hierdurch,  wie 
inst  Ramazzini,  und  einige  seiner  französischen  Zeit- 
enossen,  namentlich  Vicq  d'Azyr  und  Paul  et,  in 
en  Besitz  sehr  vielseitiger  vergleichend  pathologischer 
enntnisse,  welche  seinen  Forschungen  eine  in  den 
chulen  in  dieser  Richtung  noch  nie  erreichte  Gedie- 
enheit  und  Pveife  verbürgten  2 ). 


1)  Man  vergl.  Sagar's  Sjs(ema  niorborum  syinptoniaticum. 

2)  S.  das  Schriftenverzeichnifs. 
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Erkenntnifs  der  Lebensstimmung. 

Stoll. 


1.   Stoll*  lieben  und  Wirken. 


I. 


ihre  Höhe  erreichte  die  Wiener  Schule  in  Maximi- 
lian Stoll,  der  die  grofse  Aufgabe  zu  lösen  wufste? 
die  Lebensregungen  seines  Zeitalters  zu  erkennen,  und 
durch  sein  geistvolles  Wirken  die  Aerzte  auf  die  Wege 
der  Forschung  zurückführte,  die  einst  Hippokrates 
und  Sydenham  betreten  hatten.  Sein  Geschick  waii 
ihm  ungünstig,  doch  überwand  er  mit  der  unbesiegt 
baren  Kraft  einer  edeln  Natur  zahllose  Hindernisse 
seines  Strebens,  und  sein  kurzes  Leben  erhielt  für  die 
Heil  Wissenschaft  eine  ruhmvolle  Bedeutung. 
Jugend.  Als  Sohn  eines  armen  und  unbekannten  Wim 

arztes  in  dem  schwäbischen  Orte  Erzingen,  wo  er  am 
12.  October  1742  geboren  wurde,  konnte  er  kaum)  ien 
hoffen,  höherer  Bildung  jemals  theilhaftig  zu  werden. 
Sein  Vater,  der  ihn  zum  Wundarzt  bilden  wollte 
nahm  ihn  schon  als  zarten  neunjährigen  Knaben,  so 
klein  und  schwächlich  er  war,  in  die  Lehre,  und  vor 
sagte  ihm  entschieden  allen  bessern  Unterricht.  Nui 
sein  unüberwindlicher  Widerwille  vor  den  kleinen 
chirurgischen  Verrichtungen  befreite  ihn  endlich  nach 
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Imderthalbjähriger  Prüfung-  aus  den  Schranken  der  Bar- 
lierstube,  die  er  nun  mit  der  lateinischen  Schule  des 
■Ortes  vertauschte.    Hier  entwickelten  sich  die  ersten 
keime  seines  Talents,  und  nach  vierjährigem  Lernen 
»Lagen  seine  Wünsche  in  Erfüllung,  in  die  Jesuiten- 
schule zu  Rottweil  aufgenommen  zu  werden.  Sein 
Vater  hatte  noch  nicht  seine  ursprüngliche  Absicht  auf- 
regeben, er  sollte  nur  deshalb  eine  bessere  Erziehung 
erhalten,  um  einst  als  ein  gelehrter  "Wundarzt  auftre- 
en  zu  können.    Doch  bestimmten  dies  die  Jesuiten  Jesuitenthum. 
von  Rottweil  anders,  sie  erkannten  seine  aufserordent- 
ichen  Fähigkeiten,  und  überredeten  ihn,  gegen  den 
väterlichen  Willen,  1761  in  ihren  Orden  zu  treten 

Nach  geendigtem  Noviziat  kam  St  oll  nach  Ingol- 
stadt, uud  1765  als  lehrender  Magister  nach  Hall  in 
Tyrol.  Hier  machte  er  einige  Aenderungen  in  der 
iblichen  Lehrart,  erregte,  weil  er  sich  freier  zu  be- 
legen suchte,  Verdacht  bei  seinen  Oberen,  und  wurde 
lach  Eichstädt  versetzt,  nachdem  er  es  selbst  gewagt 
\atte,  die  Aufmerksamkeit  seiner  Schüler  auf  die  zu- 
lehmenden  Schätze  der  deutschen  Litteratur  zu  leiten, 
[n  Eichstädt  gab  er  im  Hause  eines  freisinnigen  vor- 
aehmen  Mannes  Unterricht,  der  seine  Neigung  zu  die- 
ser Litteratur  begünstigte,  bald  wurde  ihm  aber  das 
.,esen  deutscher  Schriften  streng  untersagt,  er  zerfiel 
nit  seinen  Oberen,  die  in  ihm  kein  gefügiges  Werk- 
zeug fanden,  und  überdrüssig  des  geisttödtenden  Druk- 
tes,  und  der  Ränke,  deren  Augenzeuge  er  gewesen 
war,  bestand  er  auf  seine  Entlassung  aus  dem  Orden, 
die  ihm  denn  auch  im  Jahr  1767  zu  Theil  wurde. 


1)  Aloys  Merz,  ein  nachheriger  Controversprediger  in 
Augsburg,  den  Eyercl  einen  „ingens  haereticorum  103116118''' 
nennt,  war  dort  sein  Lehrer. 
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AeraUichc  Nach  einem  kurzen  Aufenthalt  in  Erzineen  be^abb 

Studien.  .  ,  .  .  .  °  ö 

er  sich  nun  nach  Stralsburg,  um  sich  der  Heilkunde 
zu  widmen,  und  ein  Jahr  darauf  nach  Wien.  Hierr 
wurde  er  ein  eifriger  Schüler  de  Haen's,  lernte  vom 
ihm  Krankheiten  beobachten,  und  huldigte  der  einfa- 
chen hippokratischen  Therapie,  aber  auch  den  schrof- 
fen Ansichten  seines  Lehrers  in  Betreff  der  Aderlässe? 
und  Brechmittel,  welche  den  Zuhörern  in  aller  Forma 
der  Rechtgläubigkeit  mitgetheilt  wurden.   Den  gültig- 
sten Beweis  hiervon  geben  seine  öffentlich  vertheidig-i 
ten  Sätze,  in  denen  die  Behauptungen  de  Haen'sJ 
über  die  entzündliche  Natur  der  Fieber,  über  die  Be- 
deutungslosigkeit der  Symptome  des  gastrischen  Zu-h 
Standes  und  der  Schwäche,  so  wie  der  Auflösuno1  des^ 
gelassenen  Blutes,  und  die  allgemeine  Nothwendign 
keit  der  Aderlässe  so  folgerecht  verwebt  sind,  dafs 
man  den  Selbstdenker  überall  vermifst,  und  nur  dem 
gänzlich  befangenen  Anhänger  der  Schule  wiederer- 
kennt 1  ).    Seine  Armuth  wurde  ihm  nicht  hinderlich^  "i 
die  ärztlichen  Studien  mit  Auszeichnung  zu  beendigen, 
im  Todesjahre  van  Swieten's  erhielt  er  die  Doctor- 
Aufenihalt  in  würde,  und  bald  darauf  finden  wir  ihn  in  einem  mühe 
vollen  aber  lehrreichen  Wirkungskreise  in  Ungarn, 
als  Physicus  des  Honter  Comitats. 

Hier  nahmen  dieselben  Krankheiten  seine  Thärio-- 
keit  in  Anspruch,  denen  de  Haen  noch  kurz  zuvori 
eine  so  ungenügende  Aufmerksamkeit  gewidmet  hatte  2);> 
bei  den  meisten  Fieberkranken  brachen  Petechien  aus, 
bei  den  meisten  zeigten  sich  gastrische  Erscheinungen,!. 
Nun  sehen  wir  ihn  zu  Anfang  durchaus  nur  auf  den 




Ungarn 
1772  —  74 


•  1)  Theses  inaugiiralcs  medicac.  Vicnnae,  1772.  Kai.  med. 
T.  IV.  p.  25. 

2)  S.  oben  S.  407. 
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(»geschriebenen  Wegen.  Er  erkannte  keineswegs 
ie  wesentlichen  Unterschiede  der  Fieber,  es  sollte 
ur  ein  hitziges  Fieber  geben,  mit  nur  zufälligen 
Ausartungen  durch  äufsere  Einflüsse,  die  offenbarsten 
leweis*  von  fauligem  und  galligem  Zustand  führte  er 
mmer  nur  wieder  auf  die  verborgene  entzündliche  Na- 
ur  dieses  überall  gleichen  hitzigen  Fiebers  zurück, 
ind  wollte  deshalb  überall  Blutentziehungen  ange- 
vandt,  Brechmittel  und  Abführungen  dagegen  ver- 
>annt  wissen.  Die  übergrofse  Sterblichkeit  der  Fic- 
»erkranken  —  es  starben  mehr  als  die  Hälfte  —  konnte 
ran  freilich  der  auch  in  Ungarn  üblichen  erhitzenden 
Behandlung  zugeschrieben  werden,  doch  liegen  die 
"olgen  der  Versäumnifs  der  Ausleerungen,  deren  An- 
zeigen Stoll  verkannte,  klar  am  Tage  l).  So  war 
;r  denn  in  der  Behandlung  der  vorherrschenden  ga- 
strischen Fieber  entschieden  unglücklich,  und  wenig 
rehlte,  so  hätte  er  aus  Unmuth  über  seine  geringen 
Erfolge  der  Heilkunst  gänzlich  entsagt,  doch  stärkte 
hn  das  fortgesetzte  Studium  von  Sydenham's  un- 
iterblichen  Werken,  bald  lernte  er  die  Winke  der  Sinnes 
Satur  verstehen,  und  behandelte  fortan  die  gastrischen 
Fieber  wie  die  Aerzte  anderer  Schulen.  Tissot's 
»©rühmte  Abhandlung  über 'die  Gallenfieber  2),  oder 


1 )  Collectanca  ad  descriptionem  febris  himgaricae  pertinen- 
ia.  Rat.  med.  T.  IV.  p.  32.  Unter  ungarischem  Fieber  ver- 
llebt hier  Stoll  nicht  den  allen  ungarischen  Typhus,  wie  ihn 
Jordan  bescbreibt,  sondern  sehr  ungenau  die  in  Ungarn  vor- 
kommenden bösartigen  Fieber  überhaupt.  (Febris  bungarica  aüa 
jon  est,  quam  febris  acuta,  quhe  ubicunque  locorum  datur,  sed 
juam  perversa  medela  exasperat  et  lethalem  facit!    p.  34.) 

2)  Er  citirt  sie  wenigstens  in  seinem  Tagebuclic  von  1773 
selbst.  Rat.  med.  T.  IV.  Ilist.  28.  p.  285;  auch  spricht  er  von 
Wundärzten,  die  mit  Brechmitteln  in  Gallenficbeni  viel  ausge- 
richtet hätten.  Ebendas. 


änderung. 
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wie  seine  Gegner  in  Wien  behaupteten,  das  Beispiel 
eines  untergeordneten  Wundarztes,  der  ohne  ZwJ 
fei  mehr  Natursinn  besafs,  als  de  Haen,  soll  s< ■ine 
Sinnesänderung  veranlafst  haben,  wahrscheinlicher  isf,i 
dafs  er  seinen  und  seines  Lehrers  Irrthum  von  selbst! 
einsah,  und  wie  jeder  gebildete  Arzt  durch  das  Stu* 
dium  besserer  Schriften  darauf  gefühl  t  wurde,  wie  dies« 
aus  seinem  späteren  Briefe  an  Grant  in  London  her- 
vorgeht 1).    Wir  besitzen  sein  ärztliches  Tagebuch!) 
aus  dieser  für  ihn  so  denkwürdigen  Zeit,  und  hieri 
kann  man  sehen,  wie  er  sich  Schritt  für  Schritt  von  sei- 
nen ursprünglichen  Verirrungen  zurechtfindet.  Schon'; 
1773  zweifelt  er  nicht  mehr  an  der  Nothwendigkeit' 
der  Unterscheidung  der  Gallenfieber  von  den  entzünd-!- 
lichen  2),  und  der  Brechmittel  wufste  er  sich  schon 
mit  vieler  Gewandtheit  zu  bedienen.   Die  epidemischen 
Einflüsse,  welche  de  Haen  unbeachtet  liefs,  begann 
er  jetzt  mit  grofser  Aufmerksamkeit  zu  beobachten, 
und  nachdem  er  sich  des  Schulzwanges  gänzlich  ent- 
ledigt, trat  er  freien  Sinnes  als  der  grofse  Arzt  auf, 
den  einige  Jahre  später  ganz  Europa  in  ihm  bewun- 
derte. 

Rückkehr  In  Ungarn  verweilte  Stoll  zwei  Jahre,  nicht  ohner 

nach  YSien.  «n  gejnem  beschwerlichen  Berufe  von  den  einheimischena 
Fiebern  vielfältig  zu  leiden;  nach  Verlauf  dieser  Zeit) 
im  Herbst  1774,  veranlafste  ihn  ein  hartnäckiges  Wech- 
selfieber, das  ihn  aufzureiben  drohte,  zur  Rückkehr 


1)  „Plurima  animo  passus  sum,  plurima  eüam  corpore, 
clonec  reieclis,  qui  nie  seduxerant,  aut  saltcm  non  instruxerantj 
autoribns,  stabiles  mihi  tutosque  medendi  canoncs  cfformarcnij 
quos  assidua  conteinplatio  f'ebriuui  epidemice  grassanliuin ,  sibi- 
que  rclictarum  suppeditaverat.    Ebcndas.  p,  40. 

2)  „Morbi  inflammatorii ,  item  biliosi  duas  insignes  cl  di- 
versas  familias  cfficcrcnt."    Ebcndas.  p.  '268.  7. 
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lach  Wien.  Hier  widmete  er  sieh  fast  ausschliefslich 
ler  ärztlichen  Praxis,  am  meisten  verehrt  von  den  dor- 
igen  zahlreichen  Griechen,  deren  Sprache  ihm  voll- 
kommen geläufig  war.  Schon  in  der  Jesuitenschule 
n  Ingolstadt  hatte  er  sich  die  Kenntnifs  derselben  zu 
;igen  gemacht,  und  noch  später  äufserte  er  bei  öffent- 
ichen  Gelegenheiten  den  Wunsch,  dafs  sie  ihrer  Voll- 
kommenheit wegen  allgemeiner  werden  möchte  Zu- 
gleich hielt  er  in  der  Stille,  seinem  innern  Drange 
olgend,  ohne  jedoch  von  der  Facultät  dazu  befugt 
,u  sein,  ärztliche  Vorlesungen,  und  bildete  sich  auf 
liese  Weise  einen  seiner  würdigen  Wirkungskreis. 
£r  besafs  bereits  die  Achtung  angesehener  Männer, 
lie  ihm  eine  erfreuliche  Aussicht  in  die  Zukunft  eröff- 
lefcen,  als  einige  Zeit  darauf  die  Stelle  eines  Arztes 
im  Dreifaltigkeitshospitale,  in  dem  de  Haen  seine 
:linischen  Uebungen  hielt,  durch  den  Tod  des  Dr. 
iolzbauer  erledigt  wurde,  und  fast  zugleich  die 
etzte  Krankheit  de  Haen's  es  nothwendig  machte, 
ür  die  Vorlesungen  dieses  berühmten  Lehrers  einen 
vürdigen  Stellvertreter  eintreten  zu  lassen.  Holz- 
>auer's  Stelle  erhielt  Stoll  zu  Anfang  des  Jahres 
.776,  vorzüglich  auf  Empfehlung  Molitor's,  eines 
iinflufsreichen  Arztes  2 ),  dessen  Tochter  er  heirathete, 
md  so  stand  ihm  kein  Hindernifs  im  Wege,  die  Vor- 
esungen  seines  Lehrers  vorläufig  fortzusetzen,  dessen 
dinisches  Lehramt  ihm  nach  seinem  Tode,  zu  Ende 
lesselben  Jahres  übertragen  wurde. 

Stoll  erhielt  seine  Amtswohnung  im  Dreifaltig-  Klinisches 

Lehrami. 

1)  Rede  über  die  Vorzüge  der  griechischen  Sprache,  Wien, 
783.  8.  —  De  optima  discendi  docendique  sermonis  gracci  ra- 
ionc.    Rat.  med.  T.  IV.  p.  42. 

2)  Molitor  Edler  von  Mühlfcld  war  Arzt  im  Hause 
äes  Fürsten  Estcrhazy. 
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kcitshospital,  und  entfaltete  nun  in  den  nächsten  ru  ht 
Jahren  (1776  bis  1784)  eine  höchst  fruchtbringend! 
Thätigkeit  als  klinischer  Lehrer,  widmete  sich  mit  in- 
niger Neigung  der  Behandlung  seiner  zahlreichen  Kran-i- 
ken,  lehrte  seine  Schüler  beobachten,  und  ohne  irgend ! 
einer  theoretischen  Schulansicht  zu  huldigen,  lebte  en 
nur  seinem  Berufe,  tüchtige  Aerzte  zu  bilden,  und  die 
Heilkunde  durch  tiefere  Forschung  weiter  zu  fördern. 
Seine  Lehranstalt  erreichte  durch  ihn  eine  Stufe  den 
Vollkommenheit,  auf  der  sie  unbedingt  als  ein  Vor- 
bild aller  klinischen  Schulen  aufgestellt  werden  konnte. 
Durch  die  schon  früher  angeordnete  Verbindung  des« 
Drcifakigteits-  akademischen  Krankenhauses  mit  dem  Dreifaltigkeiten 
Hospital.    Hospitale  1 )   war  die  Krankenzahl  so  angewachsen, 
dafs  die  Hauptaufgabe  der  Hospitalpraxis,  die  herr- 
schenden Krankheiten  und  ihre  Uebergänge  zu  erken-- 
nen,  jetzt  mit  Leichtigkeit  gelöst  werden  konnte,  und 
nun  war  Stoll,  der  Lehren  eingedenk,  die  ihm  seiun 
Aufenthalt  in  Ungarn  gegeben  hatte,  hierin  so  unab-t 
lässig  regsam,  dafs  wir  ihn  Tag  und  Nacht  beschäftigt 
linden,  durch  Vergl ei chung  des  Einzelnen,  durch  Be-1 
obachtung  der  Uebergänge  und  Verbindungen  der  For- 
men, so  wie  durch  sorgsame  Erwägung  der  äufserew 
Einflüsse,  den  wechselnden  Genius  der  Krankheiten 
zu  erforschen,  und  in  der  Fülle  der  Erscheinungen« 
seine  Zuhörer  auf  den  Standpunkt  einer  höheren  Er^ 
kenntnifs  zu  führen,  ohne  welche  der  klinische  Un4j 
terricht  kein  anderes  Ergebnifs  haben  kann,  als  eine<l 
seelenlose,  untergeordnete  praktische  Fertigkeit 

Von  der  ersten  Stunde  seiner  Wirksamkeit  aiw 
war  jede  Spur  von  de  Haen's  einseitigem  Eifer  \er- 
schwunden,  die  lieberhaften  Krankheiten  winden  nun 

1)  Rat.  med.  T.  I.  Praef.  i».  II.  M 
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udlich  mit  Scharfsinn  gesondert,  jeder  Heilart  wider- 
ihr  ihr  Recht,  der  Naturheilkraft  wurde  ohne  nach- 
leiliges  Abwarten  gehuldigt,  und  alle  starren  Vorur- 
leile  waren  wie  mit  einem  Schlage  verbannt.  Die 
hrenvollste  Anerkennung  blieb  nicht  hinter  den  gro- 
;en  Verdiensten  S  t  o  1 1' s  zurück.  Von  fern  und  nah, 
n  meisten  aber  aus  dem  nördlichen  Deutschland,  ka- 
len  junge,  selbst  auch  ältere  Aerzte  nach  Wien,  um 
en  geistvollen,  den  menschenfreundlichen  und  gelehr- 
3ii  Mann  unter  den  Seinen  wirken  zu  sehen,  und  es 
t  kaum  zu  ermessen,  welchen  anregenden  Einflufs 
sine  Lehren  auch  in  den  fernsten  Kreisen  geäufsert 
aben.  In  den  ersten  drei  Jahren  war  es,  in  denen 
r  seine  unübertroffenen  Jahresberichte  bearbeitete,  die 
s  die  Haupturkunde  des  Ueberganges  der  Wiener 
chule  zur  höheren  Naturbeobachtung  dastehen;  in 
siner  noch  übrigen  Lebenszeit  nahm  ihn  das  Vertrauen 
er  Bewohner  Wien's  zu  sehr  in  Anspruch,  als  dafs 
r  sich  den  Beschäftigungen  eines  gelehrten  Arztes  so 
icksichtlos  hätte  widmen  können,  wie  es  wohl  ur- 
wünglich  in  seinem  Sinne  lag,  und  er  der  Wissen- 
dhaft in  seiner  Stellung  vielleicht  schuldig  gewesen 
f'ne.  Von  1779  an  theilte  er  seine  Zeit  zwischen 
iinen  Amtsverrichtungen  als  klinischer  Lehrer,  und 
iner  glücklichen,  ausgedehnten  Praxis,  die  ihn  jedoch 
icht  hinderte,  die  Gegenstände  seiner  Forschungen 
istzuhalten,  so  dafs  er  wenigstens  seine  Mufsestun- 
en  benutzte,  um  die  Welt  noch  einiger  reiferen  Er- 
ebnisse  seines  so  kurzen  Lebens  theilhaftig  zu  machen. 

So  verflossen  die  Jahre  bis  1781.  Jetzt  aber  kam  Beschränkung, 
in  längst  vorbereiteter  Plan  Kaiser  Joseph's  zur 
üsführung,  sännntliche  Hospitäler  der  Hauptstadt,  mit 
LÜsnahme   einiger  klösterlichen  Stiftungen,   in  eine 
rofsc  Krankenanstalt  in  der  Alscr- Vorstadt  zu  ver- 
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einigen.    Das  Dreifaltigkeits- Hospital,  wurde  aufgeho 
ben,  und  S toll  seiner  seegensreichen  Wirksamkei  i .1 
entzogen.    Man  erwartete,  man  hoffte,  die  Oberaul 
siebt  über  das  neue  allgemeine  Krankenbaus,  das  lnel 
rere  Tausende  von  Betten  enthielt,  würde  ihm,  dei 
Würdigsten  zu  Theil  werden,  auch  hatte  er  bereitiia 
über  die  öffentliche  Krankenpflege  ein  treffliches  Gm 
achten  gegeben  *),  allein  erster  Vorsteher  des  Krai 
kenhauses  wurde  Quarin  2),  der,  wenn  auch  son 
nicht  ohne  Verdienst,  doch  mit  Stoll  nicht  entferr 
verglichen  werden  konnte,  und  die  klinische  Lehrank 
stalt,  aus  der  die  Aerzte  für  das  ganze  Land  hervoi 
gehen  sollten,  und  deren  Verbindung  mit  der  allgt 
meinen  Hospitalpraxis  Stoll  als  nothwendig  erwiese 
hatte,  wurde  auf  ein  kleines  Gebäude  im  ersten  Hol 
des  Krankenhauses  beschränkt.    Hier  waren  ihm  zw< 
Krankenzimmer  angewiesen,  jedes  mit  sechs  Bettel  1 
das  eine  für  Männer,  das  andere  für  Frauen,  und  ebm 
Hörsaal  zu  den  Vorlesungen,  nicht  anders  als  in  de»D 
ärmlichsten  Stiftungen,  und  als  hätte  man  die  Absicl 
ten  van  Swieten's  bei  der  ersten  Anlage  des  kl 
nischen  Krankenhauses  geradehin  vergessen. 

Die  wesentlichste  Seite  seines  klinischen  Untei 
richts  ging  nun  verloren,  er  war  nicht  mehr  im  Stand 
den  Genius  der  Krankheiten  zu  zeigen,  sonder 
mufste  sich  auf  die  Uebungen  der  gewöhnlichen  m  x\ 
beschränken,  ja  es  wurde  ihm  nicht  einmal  ein  geeii 
 :       .  «Ii 

1)  Ueber  die  Einrichtung  der  öffentlichen  Krankenhäusei 
Stoll  giebt  in  dieser  Schrift  den  kleinen  Krankenhäusern  v( 
den  grofsen  den  Vorzug,  da  aber  die  Errichtung  des  allgcine 
uen  Krankenhauses  einmal  befohlen  war,  so  blieb  nichts  übnj 
als  die  Vortheile  der  ersteren  durch  Trennung  in  Abthcilunge 
möglichst  zu  erhalten.  liit 

2)  S.  dessen  Lebensbeschreibung. 
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eter  Raum  für  pathologische  Leichenöffnungen  ge- 
artet, die  er  im  Kreise  seiner  Schüler  mit  grofser 
orgfalt  vorzunehmen  pflegte.  So  hemmte  man  inner- 
ilb  der  Pforten  des  gröfsten  europäischen  Kranken- 
uises  das  Wirken  des  aufserordentlichen  Mannes, 
em  kein  Zeitgenosse  den  Rang  des  ersten  klinischen 
ehrers  streitig  machen  konnte.  Wenig  fehlte,  so 
itte  er  seine  Lehrstelle  niedergelegt,  um  sich  ferneren 
ränkungen  von  Seiten  mifsgünstiger  Oberbeamten  für 
imer  zu  entziehen  1  )•  Die  Ursachen  dieser  Ein- 
hränkung,  die  als  ein  wahrer  Rückschritt  der  Wic- 
er  Schule  betrachtet  werden  mufs,  liegen  klar  genug- 
n  Tage.  Stoll's  wohlerworbener  Ruf,  sein  anschei- 
sndes  Glück,  das  ihn  so  rasch  g-ehoben,  hatte  den 
eid  sehr  vieler  Aerzte  und  Reamten  erweckt;  seine 
anftmuth  wufste  feindlichen  Angriffen  nicht  den  wohl- 
srechneten  Widerstand  entgegenzusetzen,  der  in  Ver- 
iltnissen  dieser  Art  vor  Gefahren  sichert,  auch  moch- 
n  seine  Grundsätze  hier  und  da  Anstofs  gegeben 
iben,  denn  er  zeigte  sich  der  Mittelmäfsigkeit  ent- 
ihieden  abgeneigt,  und  verlangte  offen,  dafs  die  Heil- 
Linde,  wenn  sie  wahrhaft  nützen  sollte,  zur  höchsten 
ollkommenheit  erhoben  werden  müfste  2 ).  Die  Mei- 
en  hatten  auch  wohl  keinen  Sinn  für  sein  höheres 
treben,  und  hielten  es  für  überflüssig,  wo  nicht  für 
ichtheilig;  jederzeit  aber  ist  die  Nichtachtung  und 
e  Zurücksetzung  eines  Mannes  von  so  hervorragen- 
3m  Verdienst  ein  untrügliches  Merkmal,  dafs  eine 
esinnung  herrscht,  die  nur  geringere,  ihr  selbst 
eichartige  Eigenschaften  dulden  will. 


1)  Nicolai,  Beschreibung  einer  Reise  durch  Deutschland, 
erlin,  1784.  Bd.  IV.  S.  765. 

2)  Vergl.  Einrichtung  der  Krankenhäuser,  S.  70. 
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So  eng-  die  Oberbeamten  die  Glänzen  der  kll 
nischen  Schule  gezogen  hatten,  so  redlich  war  StolÄ  ! 
dennoch  bemüht,  den  fehlenden  Stoff  durch  seineuij 
Geist  zu  ersetzen,  ja  er  entsprach  selbst  der  AnJ 
forderung  Störck's,  den  Unterricht  der  Wundärzte^ 
zu  übernehmen,  wiewohl  seine  Vorlesungen  über  da; 
ganze  Gebiet  der  praktischen  Heilkunde  gewifs  die 
gediegensten,  die  in  dieser  Zeit  irgendwo  gehalten^ 
wurden,  sich  nur  für  gebildete  Zuhörer  eigneten,  und 
war  überdies  seit  1780  für  die  Pockenimpfung  sein 
thätig.    Das  beste  Werk,  das  er  noch  bearbeitete  — 
es  erschien  kurz  vor  seinem  Ende  —  sind  seine  Apho- 
rismen.  Sie  stehen  den  Boerhaav eschen  würdi"  zui 

i 

Seite,  und  sind  als  das  werthvollste  Denkmal  seim 
beständig  regen  und  unzerstreuten  Geisteskraft  zu  be  h 
Tod.      trachten.    Stoll  brachte  sein  Leben  nur  auf  vierund-  n 
vierzig  Jahre.    Er  starb  am  23.  Mai  1787  nach  einorei 
tägiger  Krankheit  apoplektisch  '),  nachdem  früher  über 
standene  Leiden  und  übergrofse  Anstrengungen,  dii 
bei  seiner  freudenlosen  Häuslichkeit  nur  mit  geringepfirt 
Erholungen  abwechselten2),   seinen  ohnehin  zarter  Iii 
Körper  erschüttert  hatten,  so  dafs  ein  anfänglich  nuuniK 
rheumatisches  Uebel  ihm  den  Tod  bringen  konnte,  ftito 

1)  Störck  und  Mertens  waren  bei  seinem  Tode  zuge-iL 
gen.  —  Es  ist  nicht  ohne  alle  Beziehung,  dafs  seine  Wiltwiu. , 
ihn  im  Jesuitenanzug  bestatten  liefs.    Ihm  selbst  war  jede  Erfrj  1 
innerung  an  diesen  Orden  so  zuwider  gewesen,  dafs  er  nocl  >i? 
einige  Jahre  vor  seinem  Tode  das  Documeut  seiner  Entlassung 
von  der  Hand  des  Jesuitengenerals  Ricci  verbrannt  hatte. 

2)  Seine  Lebensweise  war  sehr  einfach;  zum  Studium  blie 
ben  ihm  aber  nur  die  Stunden  von  zehn  bis  ein  Uhr  Nacht; 
übrig.  Vergl.  SlolTs  Biographie,  bei  Witt  wer,  S.  78.,  dii 
nach  Pctzel's  Denkmal  auf  Stoll,  herausgegeben  von  Bin 
mauer,  Wien  1787.  8.,  bearbeitet  ist,  und  Eyerel  de  vita  c 
scriptis  M.  Stollii,  Rat.  med.  T.  IV.  p.  1.  Er  hinterließ 
eine  Tochter  und  einen  Sohn,  der  nicht  bekannt  geworden  ist  ■ 
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a.  Schriften. 

Dies  ist  das  Lehen  des  grofsen  Lehrers,  in  des- 
en  Schriften  sich  die  Wahrheit  der  Natur  spiegelt, 
'r  kam  nicht  eben  früh  auf  die  rechte  Bahn  der  For- 
chuno-, und  wurde  schon  in  einem  Alter  wieder  ab- 
erufen,  in  dem  die  Früchte  geregelter  Studien  nur 
rst  zu  reifen  beginnen.    Fast  sind  es  nur  vierzehn 
ahre,  in  denen  er  selbstständig  gedacht  und  beob- 
chtet  hat,  doch  leistete  er,  weil  sein  klarer  Geist  die 
atur  verstand,  in  dieser  kurzen  Zeit  mehr,  als  schwer- 
ällige  Schulen  in  halben  Jahrhunderten.   Nach  Boer- 
aave's  Beispiel  gewöhnte  er  sich  schon  früh  daran, 
ie  Ergebnisse  seiner  Beobachtungen  aphoristisch  aus- 
udrücken,  und  vermied  mit  grofser  Sorgfalt  die  wort- 
eiche Breite,  die  in  grundlosen  Meinungen  umher- 
chwindelnd,  der  Heilkunde  von  jeher  so  beschwer- 
'ch  gefallen  ist.    Wo  aber  auch  sonst  diese  Schreib- 
rt  nicht  anzuwenden  war,  da  gewahrt  man  doch  über- 
11  den  Zügel,  den  er  seinem  Geiste  anzulegen  wufste, 
d  bei  aller  Erörterung  des  Einzelnen,  die  von  dem 
toffe  abhing,  der  sich  darbot,  giebt  sich  durchweg 
er  geregelte  Gang  seiner  fortschreitenden  Ausbildung 
u  erkennen.   Für  vollkommen  gereift  kann  man  frei- 
ich  nur  seine  Aphorismen  über  die  Fieber  halten,  — 
ie  sind  die  Blüthe  seiner  pathologischen  Untersuchun- 
en  ')  —  doch  sind  auch  einige  seiner  übrigen  Schrif- 
en  von  hohem  Werth,  namentlich  seine  drei  ersten 
ahresberichte,  und  es  zeigen  sich  in  ihnen  die  we- 
entlichcn  Seiten  seiner  Leistungen.    Er  beginnt  in 


1)  Seine  eigenen  Commentaricn  dazu  hat  Kyercl  nach 
einem  Tode  herausgegeben. 
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diesen  Berichten  mit  einer  kurzen  Angabe  der  herr- 
schenden Krankheiten  von  1775,  ohne  die  leichteren 
und  geringfügigen  auszuschliefsen,  dann  folgen  mehr 
ausgeführt  die  Constitutionen  von  1776,  Monat  fürtf1 
Monat,  mit  einer  Reihe  durchgearbeiteter  Beobachtun-  j 11 
gen  nach  der  Zeitfolge.    Denselben  Gang  beobachtet** 
er  in  den  folgenden  Jahren,  nicht  ohne  über  wichtige  ; 
Krankheiten,  namentlich  das  Kindbettfieber,  die  Ruhrif- 
u.  a.  besondere  Betrachtungen  anzustellen,  und  dieef1 
mitgetheilten  Fälle  streng  durchzumustern.    Doch  ei^P 
reichte  er,  mit  Ausnahme  der  Bruchstücke,  die  sichiir 
nach  seinem  Tode  vorfanden,  nur  noch   das  Jahr 
1779  1  ).   Seine  übrigen  Werke  sind,  aufser  den  schonup 
erwähnten  Ausgaben  der  Schriften  van  Swieten's 
und  de  Haen's,  und  einer  Abhandlung-  über  die  Blei- 
kolik in  Mohren  he  im 's  Beiträgen  2),  erst  nach  sei- 
nem Tode  herausgekommen,  namentlich  seine  Voile-  W 
sungen  über  die  chronischen  Krankheiten,  Erläuterun- 
gen zu  seinen  Aphorismen,  Abhandlungen  seiner  Schüi-f0 
ler  über  chronische  Krankheiten  nach  seinen  Vorle-r-Pi 
sungen  3),  und  noch  vier  Bände  der  Ratio  medendi,!!1' 
in  denen  Ejerel  aus  seinem  Nachlasse  bekannt  ge-  j" 
macht  hat,  was  noch  irgend  der  Mittheilung  werthilf  c 
schien  4  ). 

b.  i 


1)  Im  ersten  Bande  kommen  zur  Sprache:  Der  gallige  Se!*4srt 
tenstich,  der  gallige  Rheumatismus,  die  rheumatische  Entzün- 
dung, der  rheumatische,  der  chronische  Seitenstich  und  die  Ruhr,  h 
Angehängt  sind  20  Leichenöfinungen.  —  Im  zweiten  Bande: 
Der  gallige  Katarrh ,  das  hösartige  Fieher,  das  schleichende 
Nervenfieber,  das  Gallenfieber,  das  Kindbettfieber,  u.  s.  w.  — 
Im  dritten  Bande:  Die  Phrenitis,  die  Ruhr,  Lebcrkrankheilen,  ; 
Nervenkrankheiten  u.  s.  w.  M 

2)  Bd.  I.  S.  1.  —  3)  S.  das  Schriftenverzeichnifs. 

4)  Im  vierten  Bande  sind  enthalten:  Die  Ephemeriden  von 
1780,  Stoll's  Tagebuch  über  seine  Praxis  in  Ungarn,  und  kli- 
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l.  Constitutionen. 
Stoll's  Beobachtung  der  epidemischen  Constitu- 
bnen,  aus  der  sich  ihm  die  Erkenntnifs  der  Lebens- 
immung  seiner  Zeit  ergab,  geht  nicht  weiter  zurück, 
s  bis  zu  seinem  Aufenthalt  in  Ungarn,  und  es  ent- 
wicht ihr  eine  ähnliche  Arbeit  des  verdienstvollen 
Hertens,  welche  die  Jahre  von  1774  bis  1783  um- 
fst  1 ).   Von  keiner  früheren  Zeit,  auch  nicht  einmal 
n  den  Jahren  1769  bis  1772,  wahrend  welcher  er 
den  Schulansichten  de  Haen's  befangen  war,  hat 
irgend  Kenntnifs  genommen.     Erwägt  man  nun, 
fs  während  des  ruhmvollen  letzten  Abschnittes  sei- 
s  Lebens,  aufser  der  grofsen  Influenz  von  1782  keine 
en  erheblichen  Erscheinungen  hervortraten,  so  er- 
heint  der  Stoff,  den  er  benutzte,  um  seine  Grund- 
tze  geltend  zu  machen,  als  ziemlich  geringfügig,  ja 
st  nur  wie  ein  kleines  Bruchstück  aus  dem  Ganzen, 
ruchstücke  sind  freilich  nur  alle  menschlichen  Lei- 
ungen,  und  sollten-  sie  auch  durchlas  thatenreich- 
e  Leben,  in  den  anscheinend  vollständigsten  Wer- 
n  durchgeführt  seih,  so  erhalten  sie  am  Ende  nur 
erth  durch  ein  klares  Verständnifs  der  Natur,  das 
ch  in  ihnen  ausspricht.    Eben  dies  theilt  aber  den 


sehe  Adversarien  aus  seiner  früheren  Zeit.  —  Im  fünften  Bande: 
aktische  Beobachtungen  aus  Wien,  vor  seiner  Professur,  und 
n  Kranken  im  Dreifaltigkeils- Hospital  im  Jahr  1776,  und 
horismen  über  das  rheumatische  Fieber,  die  Gicbt  u.  s.  w.  — 
sechsten  Bande:  Aphorismen  aus  anderen  Schriftstellern  ex- 
rpirt,  vorzüglich  Baillou  und  Baglivi,  Abhandlungen  über 
rankenexamen ,    über   plötzliche   Lehensgefahren,  Bleikolik, 
üchc,  einiges  über  gerichtliche  Arzneikunde  u.  s.  w.  —  Im 
ebenten  Bande:   Die  Ephcmeriden  von  1781  und  82,  Kran- 
ngeschichten  und  Leichenöffnungen  in  grofser  Anzahl. 
1)  A.  a.  ().  Bd.  II.  Kap.  3. 
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Ansichten  Stoll's,  die  er  in  dieser  Richtung  seine«: 
Forschens  gewann,  eine  so  überzeugende  Kraft  miu 
dafs  man  sich  des  Wunsches  nicht  zu  erwehren  veti 
mag,  dafs  der  Mann,  der  mit  geringem  Stoffe  schon 
so  viel  leistete,  die  Schätze  der  historischen  Patholöfl 
gie  inne  gehabt  haben  möchte,  von  denen  die  Wi« 
ner  Schule  keine  Ahnung  hatte.   Kein  Arzt  wäre  da 


in 


geeigneter  gewesen,  als  er,  die  Pathologie  aus  dcmlln 
Grunde  umzuschaffen,  und  sie  von  allein  Ballast  zi 
befreien,  der  ihr  von  jeher  aufgebürdet  worden  wan»; 
So  hatte  er  aber,  wie  fast  alle  seine  Vorgänger  um 
Zeitgenossen,  nur  die  Geschichte  seines  eigenen  Le  . 
bens  zur  Vervollkommnung  der  ihm  anvertrauten  Wis 
senschaft  zu  benutzen,  und  es  ist  sehr  zu  bezwei 
fein,  dafs,  wenn  ihm  auch  ein  höheres  Alter  vergönn 
gewesen  wäre,  er  jemals  einen  gröfseren  Umfang  ärzt  r  ( 
licher  Gelehrsamkeit  gewonnen  haben  würde.  L 

c.    Fieberlehre.     Gastricismus.  I 

Die  Fortschritte  der  praktischen  Heilkunde,  v.  el 
che  durch  Stoll  veranlafst  wurden,  sind  zunächst  nacl  . 
dem  Zustand  der  Wiener  Schule  zu  beurtheilen .  wii  | 
sie  sich  durch  de  Haen  gestaltet  hatte.   Die  Gerecbtig. . 
keit  fordert  daher,  schon  das  negative  Wirken  StoU'S'L 
durch  welches  schroffe  und  einseitige  Lehren  diesOTflp 
Arztes  abgestreift  wurden,  als  verdienstlich  anzuerkei 
nen,  ohne  dafs  es  hier  nöthig  wäre,  alles  Einzelne  zi 
erörtern.   In  dieser  Rücksicht  hat  Stoll's  Fieberlehrt 
vor  der  bisherigen  der  Wiener  Schule  die  entschie 
densten  Vorzüge,  wiewohl  sie  noch  vieles  zu  wün 
sehen  übrig  läfst.    Vornehmlich  wurde  dem  Gallen- 
Gallenfieber.  fieber  seine  Stelle  in  der  Pathologie  gesichert,  und 
somit  eine  bessere  Kenntnifs  der  gastrischen  Zustände 
überhaupt  vorbereitet.    Man  war  bei  der  vollendeten 
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nkunde  älterer  Leistungen,  und  bei  dem  damaligen 
ofsen  Einflufs  der  Wiener  Schule  fast  allgemein 
jj?  Ansicht,  St  oll  sei  hierin  als  der  Erste  vorange- 
mgen.  Wir  haben  indessen  gesehen,  dafs  die  Mehr- 
ihl  der  Aerzte  die  gastrischen  Zustände  von  1770, 
e  Stoll  nicht  einmal  nachträglich  erkannte,  sehr 
chtig  zu  würdigen  wufste,  und  viele  von  ihnen  sich 
hr  entschieden  gegen  die  Verblendung  de  Haen's 
ifserten.  Tissot's  Abhandlung  vom  Gallenfieber 
kannte  Stoll  selbst  als  ein  Meisterwerk  an,  und 
inke's  treffliche  Untersuchung  der  Gallenkrankhei- 
n  i),  die  in  ganz  Europa  mit  Beifall  aufgenommen 
urde,  erschien  sechs  Jahre  vor  dessen  Tode,  min- 
ir  ausgezeichnete  Beobachter  nicht  zu  erwähnen,  die 
dieser  wichtigen  Angelegenheit  von  dem  rechten 
Pege  nicht  abkamen.  Mit  Unrecht  wird  daher  S  t  o  1 1 
r  den  Stifter  einer  gastrischen  Schule  angesehen,  die 
*r  keinen  bestimmten  Sitz  einnahm,  sondern  aller  Or- 
n  nur  aus  den  Aerzteu  bestand,  die  dem  Gebrauche 
it  Brechmittel  und  Abführungen  eine  zu  grofse  Aus- 
ihnung  gaben.  Er  verbesserte  nur  die  von  seinem 
orgänger  begangenen  Fehler,  und  erkannte  vielleicht 
it  grösserem  Scharfsinn  eine  Seite  der  krankhaften 
egungen,  die  vor  deHaen,  und  so  lange  es  schon 
ne  wissenschaftliche  Heilkunde  gegeben  hat,  Tau- 
nde  von  Aerzten  richtig  aufgefafst  hatten.  Ueber- 
eibungen  linden  sich  in  seiner  Lehre  von  den  ga- 
rischen Krankheiten  durchaus  nicht;  er  machte  we- 
Ar  die  Gallenanhäufungen  noch  den  schleimigen  Zu- 
Band  zur  Grundlage  der  Pathologie,   bewährte  sich 

1 )  De  morbis  biliosis  anomalis,  occasione  epidemiae  ab 
mno  1776  ad  1780  in  Comilatu  Tecklcnburgensi  observatae. 
■Uctorc  Leonardo  Liidovico  Finke.  Monasterii  Wcstpba- 
Ärum,  1780.  8. 

33  * 
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durchweg-  als  cineu  höclist  aufmerksamen  Scliülci 
der  Natur,  der  seine  Sinne  für  alle  übrigen  patholo* 
gischen  Elemente,  für  alle  vorkommenden  Heilobjectft 
offen  erhielt,  und  ist  deshalb  keinesweges  für  die  starftr 
Einseitigkeit  der  späteren  Gastriker  verantwortlich.  I 

In  seiner,  besonders  vollständig  bearbeiteten  Lehm 
Polychollc.  vom  Gallenfieber  stellt  er  zuerst  die  Polyxholi» 
als  das  Element  der  unendlich  vielfältigen  Gallenkranb 
heiten  auf,  und  entwickelt  ihren  Begriff  durchaus  na* 
turgemäfs,  macht  die  Bedingungen  anschaulich,  unte* 
denen  das  Gallenfieber  zu  Stande  kommt,  beschreibt 
dessen  Zufälle  und  Verbindungen  mit  anderen  Krankt 
heiten,  seinen  Ueb ergang  in  entzündlichen  und  in  faui 
ligen  Zustand,  so  wie  in  örtliche  Entzündungen,  uno1 
Therapie,  giebt  die  Grundsätze  seiner  Behandlung  mit  den  ge- 
lindesten diätetischen  Mitteln  sowohl,  wie  durch  Bre< 
chen  und  Abführen  so  an,  wie  sie  nach  ihm  fast  alli 
gemein  angenommen  wurden,  und  zum  Theil  schon 
vor  ihm  gültig  gewesen  waren.  Die  Vorbereitunjii 
zum  Gebrauche  der  Brechmittel  durch  Aderlafs  unoi 
auflösende  Arzneien  läfst  nichts  zu  wünschen  übrig, 
genug  wir  finden  ihn  hier  überall  auf  dem  geraden 
Wege  des  unbefangenen  Natursinns  1  ). 

Dasselbe  gilt  denn  auch  von  dem  Schleimfie 
Schlei'mfieber.  ber,  bei  dessen  Bearbeitung  er  nicht  wenige  ausge  i 
zeichnete  Muster  vorfand,  namentlich  Huxham,  Röii 
derer  und  Wagler,  die  er  nicht  einmal  in  jede  i 
Rücksicht  erreichte  2 ),  und  wie  er  denn  bei  jeder  Ge  < 
legenheit  bemüht  war,  die  Uebergänge  der  Krankhei 
teri  in  einander  zu  zeigen,  und  dem  Vorurtheile  zi 

- —  .  '  |h 

1)  Aphorism.  340  —  375.  p.  114,  und  in  der  Ratio  medend 
an  vielen  Stellen. 

2)  Ebendas.  376-386.  p.  127. 
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Lgegnen,  dafs  mit  der  Aufstellung  abgeschlossener 
Jormcn  alles  gethan  sei,  so  ist  hier  besonders  seine 
leschreibune-  des  schleichenden  Nervenfiebers  wichtig,  Schleichendes 

,  _  _  ,  Nervenfieber. 

im  April  und  Mai  1777  vorkam,  und  ihm  Gele- 
nheit  gab,  die  Verbindung  des  entzündlichen  und 
lügen  Elementes  mit  dem  schleimigen,  mit  allen  da- 
irch  bedingten  Veränderungen  der  Behandlung,  dar- 
istellen  1).  Hiernach  ist  es  kaum  nöthig,  noch  ge- 
mer  anzudeuten,  dafs  er  das  gastrische  Element  in 
len  übrigen  Fiebern,  wo  es  sich  nur  irgend  darbot, 
erkennen,  und  mit  den  geeigneten  Mitteln  so  zu 
eseitigen  wufste,  dafs  seine  Therapie  in  ganz  Europa 
s  eine  überaus  wirksame  und  sichere  gepriesen  wurde, 
beschrieb  aber  noch  aufserdem  das  entzündli- 
e  Fieber,  ganz  so  wie  vor  ihm  Hasenöhrl,  das 
rennfieber,  das  Faulfieber,  jedoch  ohne  genü-  Andere 

X*  leber. 

enden  Ueberblick  über  frühere  gastrische  Epidemieen, 
ld  das  Kindbettfieber,  mit  gelegentlichen  Erör- 
rungen  über  den  Einflufs  der  stationären  sowohl  wie 
ir  Jahres -Constitution,  fast  durchweg  nach  Syden- 
a mischen  Begriffen,  denen  wir  in  der  Wiener  Schule 
:hon  öfters  begegnet  sind. 

Künstliche  nosologische  Eintheilungen  machte 
toll  nirgends,  behielt  vielmehr  die  alten  Formen  und 
enennungen  bei,  und  hat  denn  freilich  bei  der  ge- 
ngen  Mufse,  die  ihm  sein  Geschick  vergönnte,  und 
er  einseitigen  Richtung  der  damaligen  ärztlichen  Ge- 
hrsamkeit  sehr  viele  Gegenstände  unerörtert  gelas- 
:n,  deren  Bearbeitung  ihm  besser  geglückt  sein  würde, 
s  seinen  Vorgängern.  Seine  Darstellung  des  Schar- 
achfiebers ist  offenbar  weniger  ausgezeichnet,  als 
ic  des  ältern  Plcnciz,  und  über  die  Masern  und 


1)  Hai.  med,  T.  II.  \).  149. 
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Pocken,  die  er  mit  vielem  Eifer  einimpfte,  lehrte  ei 
nur  das  Bekannte. 

Seine  Arzneivorschriften  waren  im  Allgemeiner 
einfach,  und  es  verdient  bemerkt  zu  werden,  dais  ei 
dem  Brechweinstein  1 )  vor  der  Ipecacuanha  den  Vopi 
zug  gab,  deren  Eigenschaften  er  jedoch  in  ihrem  gam 
zen  Umfange  erkannte  2 ).  Auf  stehende  Vorschriften 
konnte  er  überhaupt  um  so  weniger  halten,  da  geradd 
die  Erkenntnifs  der  Umwandlungen  und  Uebergängc 
der  Krankheiten,  welche  eine  grofse  Beweglichkeit 
des  Heilapparates  erfordern,  einen  wesentlichen  Thet 
seiner  Lehre  ausmachte. 

d.    Chronische  Krankheiten. 

StolPs  Bearbeitung  der  langwierigen  Krankhei 
ten  kann  nicht  als  eine  solche  angesehen  werden,  wel- 
che die  Pathologie  dieser  Leiden  erheblich  weiter  get 
fördert  hätte.  Hierzu  gehört  selbst  bei  dem  entschiet 
densten  Berufe  eine  länge/  fortgesetzte  Beobachtung: 
ja  selbst  auch  eine  tiefere  Gelehrsamkeit,  als  Stol; 
im  Stande  war  sich  anzueignen.  Von  den  Vorlesuni 
gen,  die  er  über  die  meisten  dieser  Krankheiten  ge 
halten,  und  welche  Eyerel  nach  den  Heften  seine 
Zuhörer  herausgegeben  hat,  ist  daher  nur  zu  rühmer 
dafs  sich  in  der  Auffindung  der  einfachen  Verhältnissi 
überall  sein  Natursinn  bewährt  3 ).  Grofse  Aufgab« 
sind  in  ihnen  nicht  gelöst,  die  Darstellung  aber  is 
klar,  schroffe  Behauptungen,  die  seiner  Bescheiden 
heit  überhaupt  zuwider  waren,  sind  überall  vermicdci 
und  so  mögen  sie  seinen  Schülern  von  grofsem  Nutzci 
.  

J  )  Vier  Gran  auf  ein  Pfund  Wasser. 
£)  Hat.  med.  T.  I.  Sect.  cadav.  7. 
3)  Praeleqtiones  in  diversos  morbos  ebronicos. 
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w  esen  sein.  Dies  gilt  namentlich  vom  Scorbut,  über 
en  Lind,  um  nicht  noch  Frühere  zu  erwähnen,  ohne 
ergleich  Vorzüglicheres  geleistet  hatte,  von  der.  eng- 
schen  Krankheit,  den  Scrofeln,  der  Wassersucht,  der 
ustseuche  und  den  meisten  anderen  chronischen  Krank- 
eiten,  über  welche  St  oll  nur  eben  das  Bekannte  mit- 
eilte,  ohne  selbst  die  besten  Untersuchungen  der 
orzeit  alle  zu  kennen,  und  sich  überall  seinen  Vor- 
angern selbstständig-  anzuschliefsen.    Einige  seiner 
uhörer  haben  diese  Vorlesungen  zu  akademischen  Ab- 
andlungen  benutzt,  welche  von  Ejerel  zur  Ver- 
ollständigung  derselben  gesammelt  worden  sind  1 ). 

e.    Verborgene  Entzündungen. 
In  allen  Krankheiten,   den  fieberhaften  sowohl 
den  langwierigen  nahm  St  oll  auf  die  verbor- 
enen  Entzündungen  mit  der  gespanntesten  Auf- 


1)  Dissertationes  medicae  ad  morbos  cbronicos.    1.  Clos- 
t,  de  fontibus  indicatiomim  in  morbis  chronicis.    2.  Mar- 
vsky  de  Scorbuto.    3:  Szööts  de  Artbrilide.    4.  Hallev 
Rhacbitide.    5.  Sartorius  de  Catarrho.    6.  Crucianus 
Dysenteria.   7.  W ilhel m  de  Apoplexia.   8.  Szkrochowski 
Haemorrhagiis.    9.  De  Fluc  de  Tyinpanitide.    10.  Tsche- 
ulz  de  Ictero.     11.  Pardini  de  Caidialgia.    12.  De  Bat- 
sli  de  foeminarum  morbis.    13.  Popp  de  Colica.    14.  Polza 
Dolore  capitis.    15.  Savoye  de  Tussi  convulsiva.    16.  Tall-" 
ann  de  Cholera.    17.  üeberlacher  de  Hydropbobia.  18. 
metasebek  de  morbis  mammarum.    19.  Etzel  de  morbo  hy- 
oebondriaco     20.  Reitter  de  Haemorrboidibus.   21.  Schniid 
e  Angina.    22.  Spalowsky  de  Vomitu.    23.  Pichler  de  Po- 
agra.    24.  Pauwer  de  Pblbisi.    '25.  P  lenker  de  Meteorismo. 
6.  Plafs  de  retrocesstone  exanlhematuin.    27.  Bidischini 
e  Reconvalescentia.   28.  Zeit  de  Convulsionibus  infantum.  29. 

erhovitz  de  Nostalgia.   30.  Szombatby  de  morbis  glandu- 
arum  secundum  aetates.    31.  Rivolti  de,  Parolide.    32.  De 
Vclthern   de  Prognosi   in  morbis  acutis.     33.  Stribel  de 
Anrurvsmate 
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merksamkeit  Rücksicht,  und  hat  hierdurch  eine  Vem 
vollständigung  der  Pathologie  bewirkt,  die  zu  seinen« 
gediegensten  Leistungen  gerechnet  werden  kann.  Et. 
führte  ihn  hierauf  ohne  Zweifel  die  an  sich  einseitige^ 
ja  selbst  verworrene  Ansicht  seines  Lehrers  über  di£, 
allgemeine  Entzündlichkeit  der  Fieber,  und  schon  in 
Ungarn  sehen  wir  ihn  vielfältig  beschäftigt,  seine  Kennfct 
nifs  von  dieser  dunkeln  Seite  der  Pathologie  durdri 
oft  wiederholte  Leichenöffnungen  zu  erweitern.  Es 
konnte  nun  aber  nicht  fehlen,  dafs  seine  viel  umsick-i 
tigere  Weise  zu  untersuchen,  die  ihn  so  bald  zu  einer; 
gründlichen  Läuterung  der  Fieberlehre  veranlafste,  ihm 
auch  den  richtigen  Standpunkt  der  pathologischen  Ana* 
tomie  auffinden,  und  die  vielfältigen  Spuren  verbor-r 
g-ener  entzündlicher  Leiden  in  ihrem  wahren  Verhälfri 
nisse  erkennen  liefs.  Entzündungen  dieser  Art  fand< 
er  nicht  nur  in  den  Därmen,  sondern  auch  in  der  Le£ 
ber,  den  Lungen  und  dem  Brustfell,  und  zwar  in  dem 
verschiedenartigsten  Krankheiten,  in  denen  sie  von  sei-i- 
nen  Zeitgenossen  entweder  gar  nicht,  oder  mir  ober-r 
flächlich  gewürdigt  wurden  1  ). 

Dafs  Stoll  diese  Seite  der  Krankheiten  zuerst- 
enthüllt  hätte,  konnte  nur  die  Unkunde  älterer  For-r 
schungen,  namentlich  Morgagni 's,  Eonet's,  Frarl 
Hoffm  ann's  und  vieler  anderen  behaupten,  jede  un- 
befangene und  aufmerksame  Untersuchung  der  Leichen» 1 
führt  darauf  hin,  so  dafs  selbst  ein  gewöhnlicher  Fleifs- 
in  den  Besitz  einer  grofsen  Menge  von  Thatsachem 
kommt,  welche  so  leicht  benutzt  werden  können,  unddj 
auch  oft  genug  benutzt  worden  sind,  um  einseitigen^ 
Theorieen  das  Wort  zu  reden.   Dafs  Stoll  bei  denn  | 

 '—  T 

I)  Ali  verschiedenen  Stellen  der  Ratio  medendi,  besonders 
in  den  ersten  drei  Banden. 
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lamaligen  Zustand  der  Anatomie  noch  nicht  auf  die 
jerschiedene  Bedeutung  der  Entzündungen  in  den  ein- 
zelnen Geweben  eingehen  konnte,  und  so  besonders 
lie  entzündlichen  Leiden  des  Darmkanals  nicht  scharf 
ion  einander  sonderte,  that  seiner  pathologischen  An- 
seht von  diesen  Entzündungen  keinen  erheblichen  Ab- 
bruch; die  allgemeinen  Verhältnisse,  auf  die  es  am 
neisten  ankommt,  ermittelte  er  nichtsdestoweniger  recht 
dar,  und  wäre  ihm  nur  mehr  Zeit  vergönnt  gewesen, 
io  würde  namentlich  die  Pathologie  des  Typhus  durch 
n  eine  Gestalt  gewonnen  haben,  in  der  sie  sich  ge- 
en  die  einseitigen  Uebertreibungen  so  vieler  Späte- 
n  hätte  schützen  können.   Mit  entschiedener  Sicher- 
et erkannte  er  noch  ein  Jahr  vor  seinem  Tode  die 
ntzündliche  Natur  eines  herrschenden  fauligen  Fie- 
ers,  und  behandelte  es,  gegen  die  gewöhnliche  An- 
cht  antiphlogistisch,  mit  offenbarem  Erfolg,  ohne  sich 
elbst  von  Petechien  irre  machen  zu  lassen,  oder  auch 
ur  der  ausleerenden  Behandlung  einen  unzeitigen  Vor- 
ug  zu  geben  1 ),  wie  er  denn  auch  in  andern  Fällen, 
denen  diese  durch  gastrischen  Zustand  angezeigt 
chien,  sich  von  dem  Gebrauche  der  Brechmittel  und 
bführungen  durch  örtliche  Entzündungen  nicht  zu- 
ückhalten  liefs.    Die  eine  oder  die  andere  Klippe, 
ämlich  die  antiphlogistische  Behandlung  bei  vorhan- 
enen  Entzündungen  zu  vernachlässigen,  oder  die  an- 
gastrische, einer  Entzündung  wegen,  für  schädlich 
u  halten,  haben  die  Späteren  keinesweges  immer  mit 
er  Umsicht  vermieden,  die  der  seinigen  gleichgekom- 
en  wäre,  ja  die  Geschichte  findet  hier  grofse  Vel- 
gen einzelner  Schulen  zu  rügen,  und  es  bietet 
icb  zunächst  die  Erscheinung  dar,  dafs  Stoll's  Bei- 


1)  Vcrgl.  «lie  Biograpbreen  von  Eyerel  und  Wittwer. 
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spiel  unter  der  grofsen  Anzahl  seiner  bewunderndes! 
Nachahmer  nichts  weiter  bewirkte,  als  einen  ganz  eh>4 
seitigen  Gastricismus ,  der  sich  nicht  halten  konnte* 
als  neue,  nicht  minder  einseitige  Regungen  die  ärzfct 
liehe  Welt  erschütterten.  Die  Lehre  von  den  verljor-c 
genen  Entzündungen  wurde  von  Reyland,  einemi 
verdienstvollen  Schüler  Stoll's  weiter  ausgeführt,  die« 
Berücksichtigung  des  Epidemischen  aber,  durch  wel-l 
che  Stoll  so  Ausgezeichnetes  geleistet  hatte,  eine  we^ 
sentliche  Richtung  der  höheren  Heilkunde  überhaupt! 
unterblieb  in  der  nächsten  Zeit,  am  meisten  in  dem 
Krankenhäusern,  deren  Vorsteher  ihren  Beruf,  dem 
Wechsel  und  die  Uebergänge  der  Lebensstimmungem 
zur  Anschauung  zu  bringen,  nur  selten  erkannt  haben.) 
Doch  offenbart  sich  das  Wirken  eines  grofsen  Arzte* 
nicht  immer  schon  während  seines  Lebens  und  in  sei-i 
nen  nächsten  Umgebungen,  sein  Geist  überdauert  die 
Zeitalter,  und  überflügelt  die  Gränzen  des  Raumes,  er-r 
leuchtet  noch  die  spätesten  Nachkommen,  und  führt 
sie  zurück  auf  die  Wege  der  ewigen,  dem  sterblichem 
Auge  geheimnifsvollen  Natur. 


ler 
k 
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zur 

Vervollständigung  des  ersten  und  zweiten 

Buches. 


rban  Brunn  Aaskow  ')  wurde  1742  geboren,  war 
ange  Zeit  Arzt  auf  der  dänischen  Flotte,  leistete  nach  der 
erunglückten  Unternehmung  gegen  Algier  ausgezeichnete 
ienste,  wurde  späterhin  Leibarzt  des  Königs  mit  dem  Ti- 
el  eines  Staatsraths,  und  starb,  allgemein  geachtet  den 
.  Juli  1806  in  Kopenhagen. 

Franz  Jacob  Ar  and  2),  geboren  1747  in  Heiligenstadt, 
tudierte  in  Strafsburg  und  Göttingen,  wurde  Physicus  des 
ber- Eichsfeldes  und  seiner  Vaterstadt,  that  sich  während 
er  Hungersnoth  und  der  Faullieberseuche  von  1771,  unter- 
tützt  von  Jagemann,  rühmlich  hervor,  und  entwarf  in 
er  angeführten  Schrift  ein  recht  lebendiges  Bild  von  dem 
aligen  Zustande  des  Landes.  Kurz  vorher  suchte  er 
n  einer  eigenen  Abhandlung  (1769)  die  herrschenden  Vor- 
rtheile  in  Betreff  des  Aderlasses  im  Wochenbett  zu  ent- 
äften,  und  erkannte  als  seine  Vorbilder  in  der  Praxis 
le  Haen,  Tissot,  Tralles,  Sydenham,  Stark  und 


!)  S.  196.  —  1)  S.  155. 
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Vogel.  Dafs  er  in  den  Faulfiebern  das  Aderlafs  zu  Aua 
fang,  gegen  die  Ueberzeugung  der  meisten  damaligen  Aerztee 
nicht  ganz  verwarf,  giebt  genugsam  zu  erkennen,  dafs  di\ 
Haen's  Lehren  Eindruck  auf  ihn  gemacht  hatten.  lau 
Uebrigen  bewährte  er  sich  als  einen  umsichtigen  und  ge- 
bildeten Arzt.    Er  starb  1803  in  seinem  Geburtsort. 

Georg  Thomas  von  Asch  1  ),  geboren  1729  in  St.  P&: 
tersburg,  studierte  unter  Haller  in  Göttingen,  erhielt  dort 
im  Jahr  1750  den  Doctorgrad  mit  einer  Abhandlung  üben 
das  erste  Paar  der  Rückenmarksnerven,  die  in  Ludwig'fs 
Scriptor.  neurologic.  minor.  Vol.  I.  wieder  abgedruckt  istti 
diente  als  oberster  Feldarzt  (General-Stabsdoctor)  der  rus-v 
sischen  Heere  im  Türkenkriege,  war  Mitarbeiter  an  dei 
russischen  Pharmacopöe  von  1778,  und  starb  den  23.  Juli 
1807  in  seinem  Geburtsort.  —  Seine  Verdienste  um  die<i 
Pestangelegenheit  von  1770  sind  sehr  gerühmt  worden,  eeq 
giebt  sogar  eine  Denkmünze  auf  ihn  mit  der  Umschrift 
„Liberator  a  peste",  seine  im  ersten  Buche  angeführte» 
Abhandlung  darüber  ist  indessen,  wie  aus  der  bezeichne- 
ten Stelle  zu  ersehen,  aus  Berichten  von  Orr  aus  entstan-; 
den,  der  erster  Feldarzt  der  zweiten  Armee  war,  und  be-M 
schränkt  sich  nur  auf  die  Behandlung.  Ein  anderer  Bericht!, 
von  ihm  über  die  Pest  steht  im  Hannoverschen  Magazinu 
von  1771.    Sein  jüngerer  Bruder 

Peter  Ernst  von  Asch  2)  promovirte  1756  ebenfalls .- 
in  Göttingen,  mit  einer  Abhandlung:  De  natura  spermatis-: 
observationibus  microscopicis  indagata.  4.,  diente  als  Feld-: 
arzt  im  siebenjährigen  Kriege,  und  war  später  einer  d 
berühmtesten  praktischen  Aerzte  in  Moskau,  wo  er  177! 
als  Mitglied  des  Medicinalratlis  an  den  Berathungen  über 
die  Pestangelegenheit  Theil  nahm  3).  Vi 

Leopold  Auenbrugg  er  von  Auenhrug  i ).  geboren 


I)  S.  95.  -  2)  S.  34,  -  3)  S.  34.  —  4)  S.  142, 
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u  Grätz  in  Steiermark,  den  10.  November  1722,  studierte 
i  Wien  unter  van  Swieten,  wurde  Arzt  des  von  Karl  VI. 
rbauten  spanischen  Hospitals,  wo  er  hinreichende  Gelegen- 
teit  fand,  Brustkrankheiten  durch  die  Percussion  zu  erfor- 
chen,  beschäftigte  sich  viel  mit  der  Behandlung  von  Gei- 
teskrankheiten,  und  machte  in  Mohrenheim's  Beiträ- 
en  1 )  eine  ziemlicb  oberflächliche  Beobachtung  einer  1779 
a  Wien  epidemischen  Ruhr  bekannt.  Schon  vor  1776 
var  er  nicht  mehr  im  spanischen  Hospital  angestellt,  und 
cheint  aufserdem  kein  Amt  verwaltet  zu  haben.  Er  starb 
m  hohen  Alter,  1809.  Ueber  seine  spätere  Zeit  sind  keine 
fachrichten  vorhanden. 

Abraham  Bäck  2 ),  geboren  zu  Söderhamn  in  Schwe- 
en,  im  October  1713,  erhielt  seine  erste  Bildung  in  Gehe, 
nd  bezog  1730  die  Universität  Upsala,  wo  er  zuerst  Theo- 
ogie,  dann  Medicin  unter  Ro  sen  st  ein' s  Anleitung  stu- 
ierte.  1740  wurde  er  promovirt,  und  reiste  dann  fünf 
ahre  durch  Dänemark,  Holland,  Frankreich,  England  und 
Deutschland.  Zurückgekehrt  nach  Stockholm  machte  er 
ann  eine  sehr  glänzende  Laufbahn,  wurde  zuletzt  Archia- 
er  und  Präsident  des  Collegium  medicum,  und  starb  den 
5.  März  1795.  Ein  vollständiges  Verzeichnifs  seiner  schwe- 
ischen  und  lateinischen  Schriften  findet  sich  bei  Sack- 
en 3 ).  r 

Samuel  Barel  4),  Sohn  eines  geachteten  Arztes  von 
ranzösischer  Abkunft,  wurde  den  1.  April  1742  in  Phila- 
elphia  geboren,  erhielt  eine  sehr  gründliche  Erziehung 
m  King's  College  in  New -York,  und  begab  sich  wohl 
orberei tet  1761  nach  Europa,  um  Medicin  zu  studieren. 
Luf  der  Ueberfahrt  gerieth  er  in  französische  Gefangen- 
chaft  (England  und  Frankreich  führten  Krieg)  und  wurde 
ünf  Monate  in  Bayoime  zurückgehalten.    Von  da  ging  er 


1)  Bd.  H.  S.  48.  -  2)  S.  272.  —  3)  Tom.  I.  p.  46. 
4)  S.  203. 
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nach  London,  wo  er  Fothergill,  den  jungem  Hunt  eil 
Mackcnzie,  Alex.  Rüssel  und  andere  berühmte  Aerzte 
kennen  lernte,  und  kam  im  Herbst  1762  nach  Edinburgh, 
wo  Cullen,  die  beiden  Monro,  und  Ferguson  seine 
Lehrer  wurden.  In  dieser  Zeit  hatte  Brown  unter  den- 
Studierenden  vielen  Anhang,  und  so  besuchte  auch  Bard 
seine  Privatvorlesungen,  ohne  sich  ihm  hinzugeben,  denn 
er  lobte  zwar  seine  Kenntnisse  und  sein  geistreiches  We* 
sen,  tadelte  aber  seine  unüberlegte  Dreistigkeit  und  seine 
dogmatischen  Behauptungen.  Am  6.  September  1765  er- 
hielt Bard  die  Doctorwürde,  nachdem  er  im  Mai  zuvor 
eine  Abhandlung  über  die  Heilkräfte  des  Mohnsafts  ver- 
theidigt  hatte,  durchreiste  hierauf  noch  Schottland  und  Eng- 
land, und  kehrte  nach  New -York  zurück,  wo  er  sich  drei 
Jahre  lang,  vereint  mit  seinem  Vater,  der  Praxis  widmete. 
Achtundzwanzig  Jahre  alt,  und  nachdem  er  sich  mit  einer 
Verwandten  (Mary  Bard)  verheirathet,  brachte  er  hier- 
auf seinen  schon  in  Europa  entworfenen  Plan  zur  Ausfüh- 
rung, in  New -York  eine  ärztliche  Schule  zu  gründen,  die 
sofort  mit  King's  College  vereinigt  wurde.  Seine  Collegen 
waren  Clossy,  Jones,  Middleton,  Smith  und  Ten4 
nant.  Er  selbst  erhielt  den  pathologisch -therapeutischen 
Unterricht,  dem  er  sich  mit  einigen  Unterbrechungen  wäh- 
rend der  Kriegsjahre,  bis  1798  widmete.  Schon  1769  be- 
gann die  neue  Anstalt  akademische  Würden  zu  verleihen, 
und  in  eben  diesem  Jahre  gelang  es  ihm,  die  Mittel  zui 
einem  akademischen  Krankenhause  zusammenzubringen,  das 
aber  kaum  ausgebaut,  sogleich  wieder  abbrannte,  und  erst 
1791  unter  seiner  Oberaufsicht  zu  Stande  kam.  Seine  Aus- 
bildung war  höchst  vielseitig.  Er  war  ein  guter  Naturhi- 
storiker, besafs  vorzüglich  in  der  Botanik  ausgezeichnete  i 
Kenntnisse,  las  1774  über  Chemie,  und  setzte  auch  wäh- 
rend der  ausgedehntesten  Praxis  niemals  seine  immer  sehr 
vielseitigen  Studien  aus.  Während  der  Kriegsjahre  kam 
er  in  seinen  häuslichen  Angelegenheiten  sehr  zurück,  liefs 
sich,  um  besser  für  die  Seinigen  sorgen  zu  können,  1775 
in  New -Jersey  nieder,  ging  aber  bald  wieder  nach  New- 
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rork,  kam  aber  erst  nach  dem  Frieden  in  den  Wieder- 
esitz  seiner  glänzenden  Praxis,  in  der  ihm  selbst  Wa- 
[hington  sein  Vertrauen  schenkte.    Seinem  Vaterlande 
knu-de  er,  abgesehen  von  seinem  Lehramte,  durch  die  Er- 
Ichtung  verschiedener  Anstalten  nützlich.    So  gründete 
V  das  City  Dispensary  und  die  erste  öffentliche  Biblio- 
ek,  und  wirkte  an  den  vorzüglichsten  gelehrten  Gesell- 
haflen.   1783  hatte  er  das  Unglück  von  seinen  sechs  Kin- 
rn  innerhalb  weniger  Wochen  vier  durch  das  Scharlach- 
ber  zu  verlieren,  und  hierüber  seine  Frau  fast  melancho- 
ch  werden  zu  sehen.    Ein  ganzes  Jahr  lang  zog  er  sich 
shalb  von  den  Geschäften  zurück,  und  nur  erst  nach  der 
enesung  seiner  Frau  trat  er  wieder  mit  seiner  gewohn- 
n  Thätigkeit  auf.   Geehrt  und  geachtet  legte  er  bei  her- 
nahendem Alter  sein  Lehramt  sowohl  Wie  seine  Praxis 
eder,  und  begab  sich  1798  auf  ein  Landgut  bei  Hyde- 
^k,  wo  sein  alter  Vater  (John  Bard),  der  sich  schon 
il'2  zurückgezogen,  in  den  letzten  Jahren  aber  wieder 
ch  New- York  gekommen  war,  eine  Besitzung  hatte, 
ieser  starb  im  Jahr  1800.    Er  selbst  lebte  noch,  umge- 
n  von  deu  Seinigen,  bis  zum  24.  Mai  1821,  nachdem 
noch  1813  Präsident  des  College  of  Physicians  and  Sur- 
ons  geworden  war.    Aufser  der  im  ersten  Buche  ange- 
hrlen  Abhandlung  über  die  Brandbräune  hat  Bard  nur 
enig  geschrieben ,   besonders  akademische  Gelegenheits- 
hriften,  und  während  seiner  Zurückgezogenheit  ein  Hand- 
ch  über  Geburtshülfe  1 ). 

Joseph  Barth,  geboren  1745  auf  der  Insel  Malta, 
ar  zuerst  in  den  Hospitälern  seines  Vaterlandes  beschäf- 
x,  und  begab  sich  dann  seiner  Studien  wegen  nach  Rom 
d  Wien.  1773  wurde  er  hier  unter  Störck's  Präsi- 
um  ordentlicher  Professor  der  Anatomie,  für  die  er  schon 
der  Jugend  eine  entschiedene  Neigung  gezeigt  hatte,  und 
76  Augenarzt  des  Kaisers  Joseph.   Die  Augenheilkunde, 


1)  Thacher,  Vol.  I.  p.  103. 
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die  sein  Hauptfach  war,  lehrte  er  seit  1773,  und  von  ihnuk 
ist  wahrscheinlich  die  Gründung  eines  eigenen  Lehrstuhls  L 
für  dieselbe  betrieben  worden.  Seine  Verdienste  um  di«L 
Anatomie  sind  ziemlich  unbekannt  geblieben,  man  hat  nur 
„Anfangsgründe  der  Muskellehre "  von  ihm  (Wien  1786.ii,; 
fol.  mit  61  Kupfern.),  und  selbst  in  der  Augenheilkunde' h 
hat  er  nur  eine  Abhandlung  über  die  Ausziehung  des  grauem!,. 
Staars  (Wien  1797)  hinterlassen.  In  der  Archäologie  solJ 
er  umfassende  Kenntnisse  gehabt  haben.  L 
Barth  zog  sich  schon  1791  zurück,  und  lebte  nocWL, 
bis  1818.  L 

Thaddaeus  Bayer,  geboren  1737  in  Herrnbaumgar  L 
ten  in  Oesterreich,  ein  ausgezeichneter  Schüler  von  Cranl&ik 
erhielt  die  Doctorwürde  im  Jahr  1760,  wurde  Professoi 
und  Vicedirector  der  medicinischen  Facultät  in  Prag ,  unc  ,  , 
1778  Protomedicus  des  österreichischen  Heeres.  Er  schriet  L 
einige  Handbücher  über  allgemeine  Pathologie,  Senu^tikku 
Hygieine  und  Therapie,  nach  den  Grundsätzen  der  Wie 
ner  Schule  1  ). 

Robert  Bayley  2 ),  geboren  1745  in  Fairfield  in  Con 
necticut,  wurde  im  Jahr  1766  Pupil  bei  Dr.  CharltoniL 
einem  vielbeschäftigten  Arzte  in  New  York.    \on  seine  , 
früheren  Erziehung  ist  nichts  weiter  bekannt,  als  dafs  ilini  j  r, 
die  gewöhnlichen  Kenntnisse  der  gebildeten  Stände  beigpiL 
bracht  wurden,  und  er  geläufig  französisch  sprechen  lerntetk 
indem  seine  Mutter  französischer  Abkunft  war.    Nachdenil  , 
er  Charlton's  Schwester  geheirathet,  begab  er  sich  177CL 
nach  London,  wurde  John  Hunter's  eifriger  Schüler,  um 
kehrte  1772  nach  New-York  zurück,  wo  er  sich  verein 
mit  Charit on  der  Praxis  widmete.   Mit  besonderem  Life  , 
suchte  er  in  den  Jahren  1774  und  75  die  Pathologie  dci  , 
Croup's  zu  ergründen,  und  empfahl  nach  häufigen  Leichen 
Öffnungen,  die  ihn  von  der  Entzündlichkeit  des  Leiden: 
  über 

1)  Krombliolz,  S.  30.  —  2)  S.  211. 


Biographische  Angaben. 


529 


berzeugten,  die  strengste  Antiphlogose,  bestellend  in  Star- 
en Aderlässen,  selbst  aus  der  Vena  jugularis,  dem  Ge- 
rauche  der  Spiefsglanzmittel  zum  Ekel  und  Erbrechen,  des 
Jalomels,  der  Blasenpflaster  u.  s.  w.  Seine  im  ersten  Buche 
enutzte  Arbeit  fand  Anerkennung,  doch  setzte  man  ältere 
Untersuchungen  über  die  Brandbräune,  namentlich  Bard's, 
lr  zu  Gunsten  viel  zu  sehr  herab,  und  konnte  nicht  be- 
reifen, warum  man  sonst  ein  anderes  Verfahren  angewandt, 
hne  nur  im  Geringsten  zu  ahnen,  dafs  die  Krankheit  sich 
eändert  hatte.  —  1775  reiste  Bayley  wieder  nach  Eng- 
ind,  und  kehrte  im  folgenden  Jahr  als  Wundarzt  bei  den 
aglischen  Truppen  nach  New- York  zurück.  Hier  wurde 
im  die  Direction  eines  Lazareths  in  Newport  in  Rhode- 
iland  aufgetragen,  doch  nahm  er  1777  seiner  sterbenden 
rau  wegen  den  Abschied  und  liefs  sich  wieder  in  New- 
ork  nieder.  -  Im  folgenden  Jahre  begann  er  dort  Vorle- 
ingen  über  Anatomie,  1788  wurde  ihm  aber  in  dem  Auf- 
dir  gegen  die  Aerzte,  dem  „Doctor's  Mob"  seine  Samm- 
mg  zerstört.  Man  beschuldigte  die  Aerzte,  dafs  sie  Lei- 
len  von  den  Kirchhöfen  entwenden  liefsen,  daher  die 
^uth  des  Volkes,  das  viele  für  schuldig  Gehaltene  mifs- 
mdelte  und  ihre  Häuser  plünderte.  1792  wurde  Bay- 
;y  Professor  am  Columbia  College,  zugleich  mit  seinem 
chwiegersohn  Wright  Post,  und  las  zuerst  Anatomie, 
mn  Chirurgie.  In  beiden  Fächern  war  er  ausgezeichnet, 
errichtete  mit  vieler  Geschicklichkeit  grofse  Operationen, 
ie  er  denn  1782  die  erste  Exarticulation  des  Oberarms 
America  vornahm,  und  erwarb  sich  aufserdem  noch, 
irch  die  Epidemieen  zu  Ausgang  des  achtzehnten  Jahr- 
mderts  belehrt,  grofse  Verdienste  um  die  bessere  Gesetz- 
ibung  in  Betreff  des  gelben  Fiebers,  indem  er  den 
arren  Glauben  an  Ansteckung  zu  beschränken  wufste. 
eehrt  und  geachtet  starb  er  im  August  1801  i  einem 
pphus,  den  er  sich  durch  Ansteckung  von  irischen  Aus- 
anderern  zugezogen  1  ). 

1)  Thachcr.  Vol.  [.  p.  156. 
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David  Becher,  geboren  in  Karlsbad ,  crbielt  1751. 
die  Doclorwürdc  in  Prag,  mit  der  angeführten  Abband- 1 
hing,  wirkte  lange  Zeit  als  Brunnenarzt  in  seinein  Geburts- 
ort, und  hat  die  beste  wissenschaftliche  Bearbeitung  de* 
dortigen  Heilquellen  geliefert.  Sie  erschien  zuerst  17G6. 
(S.  456.) 

Peler  Jonas  Sergius  '),  geboren  den  6.  Juli  1730' 
in  Eriksstad  in  Smäland,  erhielt  seine  erste  Bildung,  nach-i 
dem  er  seine  Aellern  schon  in  früher  Jugend  verloren,  in 
Wisingsö,  und  bezog  1746  die  Universität  Lund,  wo  er 
unter  Rosenblad  Medicin  studierte.  Drei  Jahre  daraui 
ging  er  nach  Upsala,  wo  Linne  und  Rosen  seine  Lehrer 
wurden,  und  promovirte  1754,  nachdem  er  sich  besondere 
in  den  Naturwissenschaften  sehr  ausgezeichnet  hatte.  Er 
wählte  Stockholm  zu  seinem  Wohnort,  erlangte  als  Pro* 
fessor  der  Naturgeschichte  und  Pharmacie  (1761)  bedeu< 
tenden  Ruf,  wurde  1780  Präsident  der  Akademie,  und  starl 
den  10.  Juli  1790  an  einem  Gallenfieber.  Das  Verzeichi 
nifs  seiner  zahlreichen  Schriften  siehe  bei  Sa  eklen  2). 

Charles  Bisset  3),  geboren  1717  bei  Dunkeid  in  de< 
Grafschaft  Perth,  diente  eine  Zeit  lang  zuerst  als  Ingenieur, 
dann  als  Arzt  auf  der  englischen  Flotte,  und  kam  mit  dien 
ser  nach  America,  wo  er  Gelegenheit  faud,  sich  über  äii 
dortigen  Krankheiten  zu  unterrichten.  Zurückgekehrt  lief' 
er  sich  als  Arzt  in  Knayton  in  Yorkshire  nieder,  und  gab 
das  angeführte  verdienstliche  Werk  heraus,  dem  er  einig; 
Jahre  später  noch  medicinische  Versuche  und  Beobacbiun 
gen  folgen  liefs.    Er  starb  den  14.  Juni  1791. 

Gerhard  Matthias  Friedrieh  Brawe  4),  geboren  ii 
Verden,  1745,  wurde  Hofmedicus  in  seiner  Vaterstadt,  un« 

I  )  S.  '270.  -  2)  Tora.'l.  p.  728. 
.3)  S.  201.  -  4)  S.  289. 
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starb  daselbst  den  25.  April  1787.  Von  seinen  unerheb- 
ichen  Schriften  ist  die  über  die  Kriebelkrankheit  von  1771 
lie  bekannteste. 

Georg  Florian  Heinrich  Brüning  Sohn  eines  Leib- 
rztes  in  Essen  in  Westphalen,  wo  er  1734  oder  35  ge- 
►oren  wurde,  erhielt  zum  Theil  in  seiner  Vaterstadt,  zum 
]heil  in  Soest  eine  gelehrte  Schulbildung,  und  wurde  über- 
ies  von  seinem  Vater  zur  Botanik,  Anatomie  und  Phar- 
lacie  angeleitet.  Mit  mannigfaltigen  Vorkenntnissen  aus- 
erüstet,  begab  er  sich  1754  nach  Leiden,  wo  er  unter 
en  beiden  Albinen,  van  Royen,  Gaubius,  Winter 
nd  Diesen  sich  der  Heilkunde  widmete.  Hierauf  reiste 
r  nach  London,  lernte  den  jungem  Hunt  er,  Pott,  Daw- 
on,  Douglas,  Hawkins  und  Bromfield  kennen,  und 
rbeitete  besonders  im  Georg -Hospital.  Nach  Holland  zu- 
ückgekehrt  studierte  er  dann  eine  Zeit  lang  in  Utrecht, 
nter  Oosterdyk  Schacht,  Wachendorf,  Hahn  und 
Vestmann,  erhielt  hier  1758  die  Doctorwürde  mit  einer 
Lbhandlung  „de  Singultu,  morbo,  symptomate ,  signo", 
nd  trug  noch  in  demselben  Jahre  den  Chirurgen  seiner 
aterstadt  Anatomie  und  Chirurgie  vor.  Zwei  Jahre  lang 
erwaltete  er  hierauf  das  Physicat  von  Kettwich,  in  der 
fähe  von  Essen,  und  war  während  dieser  Zeit  in  den  fran- 
äsischen  Lazarethen  vielfältig  beschäftigt.  1761  wurde 
r  zweiter  Physicus  von  Essen,  und  setzte  in  dem  dorti- 
en  französischen  Hauptquartier  seine  Hülfleistungen  in  den 
azarethen  fort.  Brüning  war  ein  sehr  ausgezeichneter 
xzt,  der  sich  fortwährend  mit  Naturwissenschaften  und 
eferen  Studien  beschäftigte.  Seine  beiden  im  Schriften- 
erzeichnifs  angeführten  Werke  geben  hiervon  Zeugnifs; 
e  sichern  ihm  seinen  Rang  unter  den  besten  Beobachtern 
88  achtzehnten  Jahrhunderts.  Sein  Todesjahr  ist  nicht 
igegeben  2 ). 


1)  S.  213. 


2)  Baldinger,  Biographieen,  St,  IV.  S.  155. 
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Wilhelm  Heinrich  Sebastian  Buch  alz  '  ),  geboren« 
iu  Wernburg,  den  23.  December  1734,  war  lange  Zeit  Apo-> 
theker  in  Magdeburg,  Giefsen,  Hildburghausen,  und  end-i 
lieh  in  Weimar^  Hier  entschlofs  er  sich  1761  Medicin  zui 
studieren,  begab  sich  nach  Jena,  und  erhielt  nach  Verlauli 
von  zwei  Jahren  die  Doctorwürdc,  mit  einer  chemischen- 
Abhandlung.  Nach,  Weimar  zurückgekehrt,  eröffnete  ei? 
eine  Apotheke,  widmete  sich  der  Praxis,  wurde  herzogt 
licher  Leibarzt,  und  trat  als  ein  fleifsiger  Scliriftsteüer 
und  Uebersetzer,  besonders  im  Fache  der  Staatsarznei' 
künde  und  pharmaceutischen  Chemie  auf.  Seine  bezeiebj 
nete  Schrift  über  die  Fleck-  und  Frieselfieber  von  1771 
gehört  zu  den  weniger  bedeutenden  über  diesen  Gegenstand  I 
seine  übrigen,  fast  ganz  vergessenen  Werke  sind  bei  Erscl 
aufgeführt.  Er  war  Mitglied  einiger  gelehrten  Gesellschal, 
ten,  arbeitete  viel  für  Zeitschriften,  und  starb  den  16.  De' 
cember  1798. 

Lionel  Chalmers  2  ),  ein  Engländer,  studierte  in  Edirli 
burgh  zwischen  1740  und  50,  erhielt  dort  die  Doctorwürdc! 
und  liefs  sich  in  Süd -Carolina  nieder.  Er  gehörte  zu  dev 
besten  americanischen  Aerztcn  seiner  Zeit,  und  hat  sicJr 
am  meisten  durch  das  angeführte  Werk  hervorgetlian,  da 
über  die  Krankheiten  von  Süd-Carolina  wichtige  Aufschlüsse 
giebt,  und  Beweise  enthält,  dafs  die  Witterungseinflüss 
von  1770  und  71  nicht  weniger  in  Nord -America  als  ü 
Europa  auf  die  Bevölkerung  eingewirkt  haben.  Seine  Wet* 
terbeobachtimgen  begann  er  schon  1750,  und  setzte  sie  re 
gelmäfsig  fort.  Seine  Abhandlung  über  den  Starrkramp 
in  den  Mcdical  Observations  and  Inquiries  (Vol.  I.  1757' 
gehört  zu  den  besseren  über  diesen  Gegenstand.  Wenige, 
werthvoll  ist  sein  auch  ins  Deutsche  übersetzter  Versuch 
Über  die  Fieber  (1767),  in  dem  er  Ansichten  äufserte,  dii 


1)  S.  163.  INI. 

2)  S.  '207. 
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en  Gullen sehen  verwandt  sind.  Geburt s-  und  Todes- 
ahr dieses  Arztes  sind  nicht  angegeben  1  ). 

Adam  Che  not2)  wurde  1721  in  Luxemburg  gebo- 
en,  und  erhielt  von  seinem  Vater,  einem  Müller,  die  ge- 
vöhnliche  Erziehung  des  dortigen  Bürgerstandes,  mit  einer 
echt  vollständigen  Schulbildung  in  den  alten  Sprachen, 
egen  1746  begab  er  sich  nach  Wien,  um  sich  unter  van 
wieten  dem  ärztlichen  Berufe  zu  widmen,  wurde  von 
einem  grofsen  Lehrer  bald  ausgezeichnet,  und  1755  als 
estarzt  nach  Kronstadt  geschickt.    liier  hatte  die  Pest 
ereits  sechs  Monate  lang  gewüthet,  und  wurde,  wie  spä- 
er  in  Moskau,  von  den  Einwohnern  hartnäckig  geleugnet, 
o  dafs  die  Aerzte  nichts  erhebliches  leisten  konnten.  Er 
rklärte  sie  sogleich  für  das  was  sie  war,  und  gab  die 
anze  Pestzeit  über,  bis  zum  Januar  1757  ausgezeichnete 
eweise  seiner  Ulierschrockenheit,  seiner  Geschicklichkeit 
nd  seines  menschenfreundlichen  Sinnes.    Zur  Belohnung 
ür  seine  Dienste  wurde  er  zum  Pestphysicus  (Physicus 
ontagionis)  und  zum  Beisitzer  der  Gesundheits- Commis- 
ion  in  Hermannstadt  ernannt.   Eingeweiht  in  die  Erkennt- 
'%  und  Behandlung  der  schwierigsten  und  für  den  Arzt 
indankbarsten  aller  Krankheiten,  trat  er  1766  mit  seinem 
rsten  Werke  über  die  Pest  auf,  erhielt  von  der  Kaiserin 
aria  Theresia  eine  Gehaltszulage  von  400  Gulden,  und 
'dmetc  sich  nun  dem  Studium  der  Pest  mit  einem  sol- 
hen  Eifer,  dafs  ihm  der  sichere  und  leichte  Erwerb  durch 
raxis  verloreu  ging.    Für  seine  ausgezeichneten  Leistun- 
en  im  Jahr  1770  belohnte  ihn  die  Kaiserin  mit  der  golde- 
len  Denkmünze  erster  Klasse  und  ernannte  ihn  drei  Jahre 
päter  zum  Protomedicus  von  Siebenbürgen.    Dafs  seine 
eniühungen  um  die  Verbesserung  der  Pestgeselze  völlig 
ereitelt,  dafs  ihm  für  seine  aufserordöntlichen  Vcrdienslc 
ur  Undank  und  Kränkung  zu  Tbeil  wurden,  geht  aus  den 


1)  Thaeher,  Vol.  1.  p.  '217.  -  2)  S.  V>0.  328. 
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oben  mitgetheilten  Angaben  hervor.    Er  starb  den  i).  Mai 
1789,  an  einer  Krankheit  aus  schwarzer  Galle,  wie  diot 
Acrzte  sagten  1  ). 

Jean  Baptisie  Louis  Chomel  2),  ein  gelehrter  fran- 
zösischer Arzt  von  dem  wir  aufser  seiner  berühmten  Ab- 
handlung über  die  Brandbräune  von  1748,  einen  histori- 
schen Versuch  über  die  Medicin  in  Frankreich  besitzend, 
stammte  aus  einer  verdienten  ärztlichen  Familie  in  Paris.^ 
wo  er  1732  den  Doctorgrad  erhielt.  Er  wurde  königlicher« 
Leibarzt,  Decan  der  medicinischen  Facultät  im  Jahr  1754J 
und  starb  1765. 

Cadivallader  Colden  3),  gehört  zu  den  älteren  ame- 
ricanischen  Aerzten,- welche  durch  ihr  Beispiel  und  aus-l 
gezeichnete  Leistungen  die  wissenschaftliche  Cultur  des 
Landes  befördert  und  vorbereitet  haben.   Geboren  zu  Dunse 
in  Schottland,  den  17.  Februar  1688  bezog  er  die  Univer- 
sität Edinburgh,  wo  er  bis  1708  Medicin  und  mathemati- 
sche Wissenschaften  studierte.    1710  begab  er  sich  nach!  ^ 
Pennsylvanien ,  wo  er  fünf  Jahre  lang  als  vielbeschäftigten  ^ 
und  angesehener  Arzt  lebte,  dann  kehrte  er  nach  England  ze[ 
zurück,  wurde  den  berühmtesten  Gelehrten  dieser  Zeit  be- 
kannt, und  ging  wieder  nach  America,  nachdem  er  17161  se' 
in  Schottland  geheirathet.    Zwei  Jahre  darauf  finden  wir 
ihn  als  Arzt  in  New -York,  bald  entsagte  er  aber  der  Heil- 
kunst,  und  widmete  sich  dem  Staatsdienst.    Zuerst  wurde 
er  Surveyor  General  of  the  province,  dann  Master  in  Chan- 
cery,  Member  of  the  Council  und  Lieutenant  Governor. 
Während  dieser  Zeit  erwarb  er  Coldenham  bei  Newburgh, 
wohin  er  sich  1755  mit  den  Seinigen  zurückzog,  bis  ihm 
das  letztgenannte  wichtige  Staatsamt  zu  Theil  wurde,  wel- 


1)  Schraud's  Vorrede  zu  Chenot's  Historia  pestis  Tran 
silvanicac. 

2)  S.  266. 

.'})  S.  251.  ' 
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hes  er  bis  1775  bekleidete.    Er  starb  den  28.  September 
76,  auf  eiuem  Landsitz  in  Long  Island. 

Golden  war  ein  geistvoller  Naturbeobachter,  und  seine 
Verdienste  um  die  Heilkunde  sind  nicht  unerheblich,  wie- 
tvohl  er  sich  mehr  mit  naturhistorischeu  und  physikalischen 
Gegenständen  beschäftigt  hat    Aufser  der  im  ersten  Buche 
^geführten  Abhandlung  über  die  Bräune  besitzen  wir  von 
hm  eine  vorzügliche  Arbeit  über  ein  epidemisches  Fieber 
u  New -York  im  Jahr  1740-41,  die  in  Hosack's  Re- 
gister, Vol.  I.  p.  310.  abgedruckt  ist,  am  meisten  hat  er 
iber  ohne  Zweifel  dadurch  genützt,  dafs  er  die  kalte  Be- 
landlung  in  hitzigen  Krankheiten,  vorzüglich  in  den  Pocken 
impfahl,  die  in  Europa  erst  nach  so  endlosen  Widersprü- 
chen Eingang  fand.    Sein  Lieblingsfach  war  die  Botanik, 
n  der  sich  auch  seine  Tochter,   Mifs  Coldcn  so  aus- 
zeichnete, dafs  Linne  eine  von  ihr  beschriebene  Pflanze 
Coldenia  nannte.    Dieselbe  Naturforscnerin  erweckte  in 
Samuel  Bard,  während  seines  mehrjährigen  Aufenthalts 
in  Coldenham  die  Liebe  zur  Pflanzenkunde,  welche  dieser 
Arzt  Zeit  seines  Lebens  nicht  aufgegeben  hat.  Colden 
selbst  beschrieb  drei-  bis  vierhundert,  americanische  Pflan- 
zen in  den  Actis  Upsaliensibus,  und  unterhielt  mit  den  be- 
deutendsten Gelehrten  der  alten  und  neuen  Welt  einen 
fsehr  lebhaften  Briefwechsel.    Viele  physikalische  und  an- 
dere naturwissenschaftliche  Abhandlungen  von  ihm  sind 
noch  ungedruckt,  und  haben  sich  erst  in  neuerer  Zeit  wie- 
dergefunden 1  ). 

Heinrich  Joseph  Coli  in  2 ),  geboren  zu  Wien  den  U. 
August  1831,  erhielt  den  Doctorgrad  im  Jahr  1760,  wurde 
zwei  Jahre  darauf  Arzt  im  sogenannten  Beckenhäusel,  dem 
Pazm arischen  Krankenhause,  späterhin  Regierungsrath, 
wurde  beständig  von  Störck  gelobt  und  in  Schutz  genom- 


1)  Hosack's  American  meclical  and  |>hilpsoptaical  Regi- 
ster. Vol.  I.  January,  1811.  p.  '297. 

2)  S.  471. 
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men,  und  erregte  mit  seinen  gehaltlosen  Arbeiten  über  i< 
Heilmittel  eine  Zeit  lang  Aufsehen.  Er  starb  am  20.  De- 4« 
cember  1784.  I.„ 

Matthäus  Collin  '),  der  Bruder  des  vorigen,  geborentif1 
den  13.  April  1739,  erhielt  1763  den  Doctorgrad  in  Wie3x 
mit  einer  Abhandlung  über  den  Friesel  (Diss.  de  MiliarÜi 
bus,  reclaque  his  medendi  ratione.    Viennae,  1763.  8.)^]« 
wurde  an  der  Stelle  von  Crantz  bald  nach  1770  Profes Oer 
sor  der  Physiologie  und  Heilmittellehre,  und  verfafste  spä->A 
ter  (1793)  das  angeführte  höchst  geistlose  Lehrbuch  deri^: 
Pathologie  und  Therapie.    Aufser  diesen  Schriften  werden 
noch  zwei  andere  von  ihm  erwähnt:    Lettre  ä  Mr.  de 
Haen  au  sujet  des  maladies  avec  eruption.  Vienne,  1763. 
8.  —  Epistola  ad  E.  G.- Baldinger,  qua  demonstratur,  L 
pustulas  miliares  a  quibusdam  medicis  factitias  et  sympto-  n 
maticas  dici.  1764.  8.  2).  L, 

Johann  Friedrich  Conshruch  3),  geboren  1736,  er- 
hielt den  Doctorgrad  in  Tübingen  im  Jahr  1759,  mit  einer 
Abhandlung  über  die  bösartigen  Fieber,  wurde  1775  Pro- 
fessor der  Heilkunde  an  der  hohen  Karlsschule  in  Stutt--L 
gart,  1780  herzoglich  Wiirtembergischer  Leibarzt,  schriebe 
1776  Theses  ex  historia  medicinae,  und  1781  ein  Tenta--i|cl)( 
men  circa  doctrinam  de  crisi  et  metastasi/  Sein  Todesjahr  rki 
ist  unbekannt. 

Heinrich  Johann  Nepomuk  von  Crantz,  geboren  in  L 
Luxemburg,  am  24.  November  1722,  gehörte  zu  den  be-j-fV 
dteutendsten  Schülern  van  Swieten' s  in  Wien,  und  er-  ^ 


Schule.    Von  seiner  ausgedehnten  Wirksamkeit  und  sei-  • 


J )  S.  458. 

i)  Gel.  Oesterreich ,  Bd.  1.  .S.  73.   —  S)  .S.  185. 
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en  Verdiensten  um  die  Geburtshülfe,  die  Physiologie,  die 
eilmittellehre,  die  Botanik  und  Chemie  ist  im  zweiten 
uche  die  Rede  gewesen.  Späterhin,  wahrscheinlich  bald 
ach  1770,  entsagte  er  seinem  Lehramte,  und  lebte  als 
sterreichischer  Regierungsrath  auf  dem  Lande,  ohne  je- 
och  seinen  gelehrten  Beschäftigungen  zu  entsagen,  wie 
us  seinem  1777  erschienenen  Werke  über  die  Gesund- 
runnen  hervorgeht.  Dafs  er.  mit  de  Haen  nichts  weni- 
er  als  befreundet  gewesen,  ergiebt  sich  aus  seinen  ziem- 
ch  bitteren  Aeufserungen  über  denselben,  besonders  in  dem 
ngeführten  Sendschreiben  an  Tissot.  Sein  Nachfolger  in 
Vien  wurde  Matthäus  Collin  1 ). 

Johann  Anders  Darelt  us  2),  geboren  den  23.  No- 
ember  1718  in  Vestergöthland,  wurde  von  dem  Bischoff 
hyzelius,  seinem  Mutterbruder  erzogen,  nachdem  er 
eine  Aeltern  schon  in  früher  Jugend  verloren  hatte.  1733 
egann  er  seine  Studien  in  Upsala,  erhielt  1749,  unter 
-inne,  den  Doctorgrad,  wurde  Assessor  des  Collegium 
ledicum,  Hofmedicus,  unter  dem  Namen  af  Darelli  ge- 
idelt,  und  starb  in  einer  ausgedehnten  Praxis,  nachdem 
im  viele  ehrenvolle  Aufträge  zu  Theil  geworden  waren, 
780  in  Stockholm.  Er  hat  nur  eine  populär  medicini- 
che  Schrift  über  Hausmittel,  in  schwedischer  Sprache  ver- 
»fst  3 ). 

Jean  Charles  Desessartz  *),  geboren  1729  in  Bra- 
elogne  bei  Bar  sur- Seine,  erhielt  seine  erste  Bildung  in 
'onnere,  dann  in  Paris,  im  College  de  Beauvais.  Er 
widerstand  den  Lockungen  der  Jesuiten,  studierte  Medicin, 
rhielt  den  Doctorgrad  in  Rheims,  und  liefs  sich  als  Arzt 
uerst  in  Villers -Cotterets  nieder.  Dann  ging  er  nach  No- 
'on,  und  machte  sich  hier  durch  seinen  Eifer  in  einigen 


J)  Baldinger,  Biographieen,  S.  32.  —  Gel.  Oesterreich. 
Sd.  1.  S.  80. 

2)  S.-271.  -  3)  S'acklen,  T.  1.  p.  115.  -  4)  S.  279. 
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Epidemieen,  durch  seine  Gesehrsamkeit  und  seinen  -Scharf 
sinn  so  hcmerldich,  dafs  die  Pariser  Facullät  ihn  einlud« 
in  die  Huptstadt  zu  kommen,  und  ihm  glänzende  Aussich. 
ten  eröffnete.  Schon  ein  Jahr,  nachdem  er  als  Doctor  auf- 
genommen war  (1769),  wurde  er  Professor  der  Chirurgie* 
1775  der  Pharmacie,  und  1776  Decan.  Er  trat  als  eifri 
ger  Gegner  von  Vicq  d'Azyr  bei  der  Errichtung  dei 
medicinischen  Gesellschaft  auf,  die  er  auf  alle  Weise,  abei 
vergebens  zu  hindern  suchte.  Hätte  hierin  seine  eifersüchj 
tige  Vertretung  der  Facultät  Erfolg  gehabt,  so  wäre  dar-; 
aus  ein  grofser  Nachtheil  erwachsen,  denn  die  genanntt 
Gesellschaft,  die  leider  durch  die  Revolution  wieder  auf 
gehoben  wurde,  war  eine  der  besten,  die  jemals  für  dit 
Wissenschaft  gewirkt  haben,  und  ist  durch  die  neuere  Aca-: 
demie  de  medecine  keinesweges  ersetzt  worden.  Des  es* 
sartz  wurde  späterhin  Mitglied  des  Instituts,  und  starb 
nach  einer  vielseitigen  ausgedehnten  Wirksamkeit  den  13. 
April  1811.  Man  erinnerte  sich  noch  lange  seiner  schaw 
fen  Sprache,  die  er  in  der  Facultät  geführt. 

Seine  im  ersten  Buche  benutzte  Beobachtung  von  Pok) 
ken,  die  mit  Scharlach  zusammentrafen,  ist  höchst  werthl 
voll.  Er  hat  überhaupt  keine  oberflächliche  Arbeit  hinten 
lassen.  Seine  vielgelesene  und  auch  ins  Deutsche  über-j 
setzte  Schrift  über  die  physische  Kinder er ziehung  (1760) 
erwarb  ihm  den  Beinamen  des  Kinderarztes,  das  Verzeich-i 
nifs  seiner  übrigen  Schriften  siehe  in  der  Biographie  nie 
dicale. 

Thomas  Dimsdale  1  ),  geboren  1712  in  Theydo» 
Gernon  bei  Epping  in  Essex,  war  der  Sohn  eines  Wund« 
arztes  und  Apothekers,  der  ihn  zuerst  selbst  unterrichtete 
und  nachher  in  das  Thomas -Hospital  in  London  schickte 
1734  begann  er  seine  Praxis  in  Hcrtford,  wo  er  sieb  reii 
verheirathete ,  aber  schon  zehn  Jahre  später  seine  Fr, 
verlor.   1745  diente  er  als  Feldarzt  unter  dem  Herzog  von 


1)  S.  286. 
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;Umberland  in  dem  kurzen  Feldzuge  in  Schottland,  kehrte 
ach  Hcrtford  zurück,  heirathete  wieder,  und  gab  die  Pra- 
is  auf,  weil  er  durch  seine  beiden  Frauen  in  den  Besitz 
ines  bedeutenden  Vermögens  gekommen  war.  Da  sich 
idessen  seine  Familie  stark  vermehrte,  so  warf  er  sich 
rieder  mit  erneuter  Thätigkeit  in  die  Praxis,  und  erwarb 
761  die  Doctorwürde.  Jetzt  bemächtigte  er  sich  mit  vie- 
;r  Geschicklichkeit  der  Sutton  sehen  Impfmethode,  machte 
e  1766  in  der  angeführten  Schrift,  die  in  verschiedene 
prachen  übersetzt  wurde,  bekannt,  und  wurde  bald  dar- 
uf  (1768)  nach  St.  Petersburg  berufen,  um  der  Kaiserin 
atharina  und  dem  Grofsfürsten  Paul  die  Pocken  ein- 
uimpfen.  Dies  Ereignifs,  worüber  er  selbst  in  einer  spä- 
ten Schrift  (Tracts  on  inoculation.  1781.)  berichtet,  gab 
l  der  Impfangelegenheit  einen  gröfseren  Ausschlag,  als 
lle  weitläufigen  Streitigkeiten  unter  denAerzten;  Dims- 
ale  impfte  eine  grofse  Menge  Kinder  angesehener  Fand- 
en in  St.  Petersburg  und  Moskau,  wurde  von  der  Kaise- 
in mit  Belohnungen  überhäuft  1 )  erhielt  bei  seiner  Rück- 
ehr  eine  Audienz  bei  Friedrich  dem  Grofsen  wurde 
itglied  der  Königl.  Gesellschaft  in  London,  und  1780  Par- 
mentsglied  für  Hertford.  Ein  Jahr  darauf  reiste  er  wie- 
jer  nach  St.  Petersburg,  um  die  Grofsfürsten  Alexander 
d  Cons tantin  zu  impfen,  wurde  1784  nochmals  Par- 
imentsglied,  erblindete  hierauf  am  grauen  Staar,  von  dem 
in  Wenzel  befreite,  und  lebte  seit  1790  zurückgezogen 
i  Hertford,  wo  er  den  30.  December  1800  starb.  Bald 
ach  dem  Tode  seiner  zweiten  Frau  (1779),  die  ihm  sie- 
en  Kinder  hinterliefs,  heirathete  er  zum  dritten  Male,  und 
•ündete  bald  darauf  ein  Handelshaus  in  Cornhill,  das  noch 
ge  nach  ihm  bestanden  hat.  Seine  Schriften  betreffen 
isschliefslich  die  Pockenimpfung,  der  er  seinen  Ruf  ver- 
anktc,  ohne  ein  anderes  Verdienst  in  dieser  Angelegen- 


1 )  Er  erhielt  2000  Pfund  St.  Reisegeld,  10,000  Pfund  Gra- 
fication,  500  Pfund  lebenslängliche  Pension,  und  den  Titel 
ines  Barons  und  ersten  Leibarztes. 
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heit  zu  haben,  als  die  geschickte  Benutzung  einer  fremden 
Erfindung.  Dimsdale  war  nichts  weniger,  als  ein  get 
lehrtcr  Arzt,  hat  aber  durch  die  Verbreitung  der  Suttonu 
sehen  Methode  viel  genützt,  so  dafs  selbst  durch  ihn,  wemu 
auch  nur  indirect,  eine  bessere  Behandlung  der  hitzige* 
Ausschlagskrankheiten  überhaupt  vorbereitet  wurde.  Seil 
ten  ist  es  einem  Arzte  geglückt,  mit  einer  an  sich  so  ge 
ringfügigen  Sache  so  berühmt  zu  werden  und  so  grofsb 
Reichthümer  zu  erwerben. 

William  Douglafs  1  ),  ein  Schotte  von  Geburt,  lief 
sich  um  das  Jahr  1716  als  Arzt  im  nördlichen  Theile  vo: 
Boston  nieder,  und  bekam  einen  bedeutenden  Wirkungs  il 
kreis,  zeichnete  sich  aber  während  seines  ganzen  Leben  , 
durch  schroffe  Behauptungen,  Hang  zur  Satyre  und  unu  r 
beugsamen  Starrsinn  aus.    Wie  de  Haen  in  Wien,  den  i 
er  überhaupt,  sehr  ähnlich  war,  trat  er  mit  wüthenden  i 
Eifer  gegen  die  Pockenimpfung  auf,  die  schon  1721  voi>: 
Boylston  in  Boston  eingeführt  wurde,  zeigte  sich  abe 
als  einen  sehr  tüchtigen  Arzt  in  der  Erkenntnifs  und  Be  ? 
handlung  der  Brandbräune  von  1735  und  36,  indem  er  be 
sonders  das  damals  übliche  Blutlassen  aus  den  Zungenve  ; 
nen,  und  überhaupt  die  antiphlogistische  Behandlung  die 
ser  Krankheit  gebührend  tadelte.   Späterhin  lobte  mau  allii 
gemein  die  antiphlogistische  Behandlung  derselben  von  R  o 
bert  Bayley,  ohne  zu  begreifen,  dafs  der  Croup,  de  i 
dieser  Arzt  vor  sich  hatte,  eine  ganz  andere  Krankliei  P, 
war,  als  die  frühere  Brandbräune.    Seine  politischen  unc 
historischen  Schriften,  in  denen  er  sich  immer  sehr  abspre 
chend  geäufsert  haben  soll,  können  hier  nicht  in  Betrach 
kommen.    Er  starb  den  21.  October  1752  2). 

Johann  Friedrich  Erasmus  3  ),  geboren  in  Strafsburg 
um  1725,  erhielt  seine  ärztliche  Bildung  in  seiner  Vah  r 
stadt,  und  bearbeitete  mit  Vorliebe  die  Gcburtshülfo.  Hei 


ii 


J)  S.  248.  -  2)  ThacluT.  T.  L  p,  255.  -  3)  S.  34. 
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octorgrad  wurde  ihm  nach  der  Vertheidigung  einer  Ab- 
arfdlnng  über  die  Kopflage  des  Kindes  1747  verliehen. 
755  ernannte  ihn  die  Kaiserin  Elisabeth  zum  Professor 
er  Anatomie  nnd  Chirurgie  an  der  in  demselben  Jahre 
estifteleu  Universität  Moskau,  und  zwei  Jahre  später  zum 
,ehrer  an  der  neuerrichteten  Hebammenschule.  1770  war 
r  Mitglied  des  Medicinalraths,  und  starb  den  3.  Juni  1777. 
Ir  hinterliefs  nur  einige  Gelegenheitsschriften  und  geburts- 
ülfliche  Aufsätze  in  den  Schäften  der  Leopoldschen 
Jkademie,  deren  Mitglied  er  war  1  ). 

Johann  Peter  Xaver  Fauken  2),  geb.  den  9.  März 
740,  war  Arzt  des  Hospitals  zu  St.  Marcus  und  des  Wai- 
enhauses  am  Rennwege  in  Wien.  Den  Doctorgrad  erhielt 
r  1767,  und  hat  aufser  der  angeführten  Schrift  ziemlich 
;eistlose  „Anmerkungen  über  die  Lebensart  der  Einwoh- 
er  in  grofsen  Städten"  (Wien  1779.  12.)  geschrieben  3). 

Johann  Ludolf  Focken  4),  geboren  1719,  gestorben 
len  27.  Octobcr  1791,  war  hannöverscher  und  braunschwei- 
fcischer  Hofchirurg,  und  Regimentschirurg  eines  Cavallerie- 
[egiments  in  Gifhorn. 

John  Fothergill  5),  einer  der  geistvollsten  engli- 
ichen  Aerzte  des  achtzehnten  Jahrhunderts,  wurde  am  8. 
ärz  1712  in  Carr-End  bei  Richmond  in  Yorkshire  gebo- 
en.    Er  wurde  zuerst  Apotheker  in  Bradford,  und  ging 
Älann  nach  Edinburgh,  um  unter  Monro,  Rutherfort, 
inclair  und  Plummer  sich  der  Heilkunde  zu  widmen, 
o  er  denn  auch  1736  promovirte.    Darauf  besuchte  er 
ie  grofsen  Krankenhäuser  in  London,  und  machte  eine 
issenschaftliche  Reise  durch  Holland,   Frankreich  und 
eutschland.    Aeufserte  er  sich  in  einem  Briefe  an  Cu- 


1)  Richter,  Bd.  III.  S.  344.  -  2)  S.  155. 

3)  Gel.  Oesterreich.    Bd.  I.  S.  121.  -  4)  S.  310. 

5)  S.  254. 
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ming  sehr  ungünstig  über  den  Wand  der  Heilkunde  i„ 
diesem  Lande,  so  mufs  seine  Unkenntnifs  der  deutschem 
Sprache  und  sein  zu  kurzer  Aufenthalt  an  den  Hauptortci 
in  Anschlag  gebracht  werden.   Geringe  Neigung  zur  Theo* 
rie  war  mindestens  damals  kein  Vorwurf,  den  man  den 
Deutschen  machen  konnte.    Nach  England  zurückgekehrt, . 
liefs  er  sich  in  London  als  praktischer  Arzt  nieder.  Be*- 
kannt  ist  sein  Grundsatz,  sich  über  die  Rücken  der  Armefla 
den  Weg  in  die  Taschen  der  Reichen  zu  bahnen,  den  mano 
von  ihm  selbst  im  besten  Sinne  zu  nehmen  hat.    Er  wa*i 
ein  Menschenfreund  wie  kaum  jemals  ein  Arzt  vor  ihm,, 
seine  Grabschrift  giebt  die  Summe  seiner  Spenden  an  die« 
Armen  auf  200,000  Guineen  an.  Seine  Verdienste  um  die- 
Erkennntnifs  und  Behandlung  der  Brandbräune  in  den  Jah- 
ren 1746  —  48,  die  seiner  Praxis  einen  grofsen  Aufschwung  i 
gaben,  erhellen  aus  dem  ersten  Buche,  eben  so,  was  er- 
in  dieser  Beziehung  dem  Dr.  Leatherland  verdankte,', 
der  nicht  einmal  genannt  sein  wollte.   Nachdem  er  in  kur-  - 
zer  Zeit  ein  grofses  Vermögen  erworben  hatte,  kaufte  er: 
sich  ein  Landgut  in  Upton  in  Essex,  und  widmete  sichi 
mit  grofsem  Eifer  den  Naturwissenschaften,  indem  er  Bo- 
taniker, Zoologen  und  Mineralogen  auf  seine  Kosten  rei- 
sen liefs,  und  die  trefflichsten  Sammlungen  anlegte.    Seit t 
1765  verweilte  er  alljährlich  zwei  Monate  in  Lee -Hall  bei  i 
Carr-End,  und  starb  den  26.  December  1780  an  einer  Bla- 
senkrankheit.    Er  war  ein  Quäker,  und  vermachte,  seiner r 
Gesinnung  getreu,  den  gröfsten  Theil  seines  Vermögens  den  i 
Armen.    Gröfsere  Werke  hat  Fothergill  nicht  herausge- 
geben, seine  kleinern  Abhandlungen  aber,  die  wir  auch' 
in  einer  deutschen  Uebersetzung  (Altenburg,  1785.),  be— < 
sitzen,  sind  fast  durchgängig  werthvoll. 

Johann  August  Philipp  Gesner  1  ),  geboren  den  22. 
Februar  1738  zu  Rothenburg  an  der  Tauber,  erhielt  denn 
Doctorgrad  zu  Erlangen,  wurde  Physicus  seiner  Vaters! adV« 


1)  S.  185. 
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(1  1774  fürstlich  Octtingen  -  Wallers  leinscher  Hofrath. 
.!„.•  im  ersten  Buche  benutzte  Abhandlung  über  die  im 
"es  1771  herrschend  gewesenen  Faulficber  ist  in  jeder 
ücksicht  eine  der  besten  Arbeiten,  welche  wir  über  diese 
pidemie  besitzen,  und  der  therapeutische  Thcil  derselben 
usgezeichnet.  Gcsn er  war  ein  vielseitig  gebildeter,  selbst 

lehrt  er  Arzt,  von  unbefangenem  Urtheil,  der  durch  seine 
chriften  nicht  wenig  zur  Beförderimg  des  wissenschaftli- 

en  Sinnes  im  südlichen  Deutschland  beigetragen  hat.  Er 
arb  den  28.  Februar  1801. 

William  Grant  '),  ein  vorzüglicher  englischer  Arzt, 
er  sich  mit  unbefangenem  Sinn  nachSydenham  büdete, 
nd  in  London  in  grofsem  Rufe  stand.   Von  seinen  Schrif- 
n  zeichnet  sich  am  meisten  die  angeführte  über  die  Fie- 
er  aus,  in  der  ein  im  ersten  Buche  benutzter  Abschnitt 
ber  die  Brandbräune  enthalten  ist.    Er  stand  mit  St  oll 
gelehrtem  Briefwechsel.   Sein  Lebenslauf  ist  unbekannt 
eblieben.   Er  starb  den  30.  November  1786,  als  Arzt  des 
isericordia -Hospital. 

Jonas  Pelri  Halenius  2  ),  Sohn  eines  Geistlichen  in 
pland,  wurde  den  13.  Februar  1727  geboren,  besuchte 
*e  Kathedralschule  in  Upsala  und  bezog  die  dortige  Uni- 
ersität,  wo  er  unter  Linne  und  Rosenstein  studierte, 
-  Jahr  1746.  Den  Doctorgrad  erhielt  er  1758,  und  wurde 
ach  einem  einjährigen  Aufenthalt  in  Stockholm  Provin- 
ial-Medicus  von  Upland,  welchem  Amte  er  achtunddrei- 
ig  Jahre  lang  vorstand.  Er  starb  den  13.  Mai  1810.  Seine 
't  Ausnahme  zweier  Dissertationen  schwedisch  geschrie- 
enen  Werke  sind  bei  Sa  eklen  verzeichnet  3). 

Franz  Xaver  Hart  mann  4),  geboren  in  Praunsdorf 
n  Oberschi  esien ,  den  22.  Juli  1737,  erhielt  seine  erste 


-  2)  S.  271.  -  3)  T.  II.  p.  510. 
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Bildung  in  Troppau  und  Olmülz.  In  Wien  widmete  es 
sich  der  Heilkunde  unter  de  ltaen,  Lau  gier.  Gasse«* 
Crantz,  Collin  ,u.  a.,  erhielt  (hie  Doelorvviirde  1766,  bei 
welcher  Gelegenheit  er  das  Pflanzensystem  von  Cranti 
darstellte.  Seine  Abhandlung  (Primae  lineae  institutionuri 
botanicarum  Cel.  Crantz)  wurde  mit  so  vielem  BeifalJi 
aufgenommen,  dafs  sie  schon  im  folgendeu  Jahre  eine  mit 
vielen  Zusätzen  bereicherte  neue  Autlage  erlebte.  1768 
reiste  er  nach  Italien,  und  lebte  dann  der  medicinischeu 
Praxis  in  Wien,  bis  er  1771  die  Stelle  als  Landphysicua 
in  Linz  erhielt.  Er  hat  aufserdem  noch  Arzneiformeln  z,ui 
Materia  medica  von  Crantz  (Formulae  remediorum  in  mai 
teriam  medicam  et  chirurgicain  Cel.  Crantzii,  Vienna« 
1771.  8.)  herausgegeben  1 ). 

Johann  Georg  Hasenöhr l  wurde  am  1.  Mai  172£ 
in  Wien  geboren,  studierte  während  der  ersteu  Blüthe  der 
dortigen  Schule,  so  dafs  er  sich  die  Grundsätze  van  Swie- 
ten's  und  de  Haen's  aneignete,  erhielt  den  Doctorgraci 
mit  einer  ganz  lobenswerthen  Abhandlung  über  die  Feld 
geburt  2 ) ,  und  wurde  bald  darauf  als  Arzt  des  spanischen 
Hospitals  angestellt.  In  diesem  Wirkungskreise  schrieb  ei' 
die  beiden  bezeichneten  Schriften,  welche  für  die  Bemy 
theilung  des  Ganges  der  Krankheiten  nicht  ganz  unwicho 
tig  sind.  Als  Leibarzt  des  Grofsherzogs  von  Toskana  und' 
nachherigen  Kaisers  Leopold  II.  (1790  —  92)  zog  er  nach) 
Florenz,  und  war  eine  Reihe  von  Jahren  hindurch  Proto-i 
medicus  des  Grofsherzogthums.  Seinen  österreichischer' 
Namen  übersetzte  er  bei  dieser  Gelegenheit  ins  Griechische*' 
und  nannte  sich  Hasenöhrl  von  Langusius.  Nachdem» 
Tode  des  Kaisers  wurde  er  Leibarzt  Franz  II.  und  starW 
als  solcher  den  20.  December  1796. 

Jo- 


1)  Gelehrt.  Oesterreich,  Bd.  I.  S.  169. 

2)  Abgedruckt  in  Wa  ss erb erg's  Opera  minor«,  T.  IJ 
1».  106. 
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Johann  Benjamin  Heiligtag  1  ),  Sohn  eines  Marine- 
ndarztes in  Carlskrona,  wurde  den  14.  September  1716 
Stockholm  geboren,  erlernte  zuerst  die  Chirurgie  bei 
inem  Vater,  und  bezog  dann  1737  die  Universität  Ro- 
ock.  wo  er  bis  1741  die  Vorlesungen  von  Deth ardin  g, 
urchardi  u.  a.  besuchte.   Dann  wurde  er  in  einem  See- 
ospitale  in  Stockholm  angestellt.    Von  1743  bis  45  stu- 
*erte  er  unter  Linne  und  Rosenstein  in  Upsala,  diente 
ederum  einige  Jahre  in  Stockholm,  und  erhielt  den  14. 
ctober  1751  den  Doctorgrad  in  Lund,  mit  der  im  ersten 
uche  benutzten  werthvollen  Dissertation  über  die  Krie- 
lkrankheit.   Zwei  Jahre  vicariirte  er  hierauf  für  den  Pro- 
nzial-Medicus  Kjern ander  in  Westergöthland ,  wurde 
rovinzial-Medicus  in  Blekingen,  und  starb  in  Carlskrona 
Februar  1771  2). 

Pidlipp  Gabriel  Hensler  3),  einer  der  geistvollsten 
d  gelehrtesten   Aerzte   des   achtzehnten  Jahrhunderts, 
•de  in  Oldensworth  bei  Eiderstädt  in  Schleswig  den 
.  December  1733  geboren,  studierte  in  Göttingen,  wo 
1762  den  Doctorgrad  erhielt,  und  lebte  als  Arzt 'mit 
m  Amte  eines  Stadtphysicus  in  Altona  und  Pinneberg, 
der  Grafschaft  Ranzau.   Seine  Abhandlung  über  die  Krie- 
lkrankheit  im  Jahr  1771,  in  den- angeführten  Berichten 
d  Bedenken,  ist  eine  der  besten  aus  dieser  Zeit.  1775 
hielt  er  seiner  grofsen  Verdienste  wegen   den  Archiater- 
rtel,  und  vierzehn  Jahre  später  wurde  er  Professor  an 
r  Universität  Kiel.    Hensler  gehört  zu  den  Wenigen, 
eiche  die  Bedeutung  der  historischen  Pathologie  begrif- 
.    Seine  beiden  Werke  über  den  Aussalz  und  die  Lust- 
uche  sichern  ihm  seinen  Nachruhm  für  alle  Zeilen.  Er 
rb  den  31.  December  1805. 

John  Zephaniah  Holwell,  Sohn  eines  Holzhändlers 
London  und  Enkel  eines  im  siebzehnten  Jahrhundert 


1)  S.  333.  -  2)  Sacklen,  T.  II.  p.  740.  —  3)  S.  289. 
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nicht  unberühmten-  Mathematikers,  wurde  in  Dublin  den 
17.  September  1711  geboren,  von  seinem  neunten  .Jahre 
an  in  Richmond  erzogen,  und  zum  Kaufmannsstande  be- 
stimmt, von  seinem  Vater  nach  Holland  geschickt.  Hiei 
arbeitete  er  eine  Zeit  lang  in  einem  Handelshause  in  Kot 
terdam,  erkrankte  aber,  und  obwohl  von  B  oerhaave  wie- 
der  hergestellt,  bestand  er  doch  darauf,  seinen  bisherigen^ 
Beruf  mit  dem  Studium  der  Chirurgie  zu  vertauschen,  did> 
er  in  London  unter  einem  Wundarzte  Forbes  und  nacl  7; 
dessen  Tode  unter  Andrew  Cooper,  erstem  Wundarzt«  m 
an  Guy 's  Hospital  erlernte.    Nach  dem  Tode  seines  Va  1 
ters  (1729)  segelte  er  den  2.  Februar  1732  als  Schills  ,  , 
Wundarzt  nach- Bengalen,  und  machte  alsbald  in  Dienstei  i 
der  ostindischen  Compagnie  eine  Reise  nach  dem  persischer  W 
Meerbusen.    Während  seines  dortigen  Aufenthalts  lerntr  loa 
er  arabisch,  und  zurückgekehrt  nach  Bengalen  beschäftigt«  h 
er  siel)  eifrig  mit  den  lebenden  indischen  Sprachen,  so  wi<  i  <• 
mit   dem  indischen  Portugiesisch.    1734  machte  er  ein<i  hi 
zweite  Reise  nach  Sivrat,  dann  eine  dritte  nach  Patna,  ein<  U 
vierte  nach  Mocha  und  Judda  im  arabischen  Meerbusen  ? 
eine  fünfte  wieder  nach  Patna,  und  liefs  sich  endlich,  de«  ]t\ 
unstäten  Lebens  überdrüssig  als  Wundarzt  der  Factorei  imtan 
Decca  anstellen,  wo  er  seine  Forschungen  über  indisch*  ■ 
Götterlehre  begann.    Zu  Ende  des  Jahres  1736  kehrte  e) 
nach  Calcutta  zurück,  und  wurde  1740  Hülfswundarzt  an 
Hospitale  der  Compagnie,   die  erste  bedeutendere  Stelle 
welche  man  ihm  gewährte.   Sechs  Jahre  darauf  linden  wil 
ihn  als  ersten  Arzt  und  Wundarzt  der  Compagnie,  aucl  [\ 
wurden  ihm  andere  ehrenvolle  Auszeichnungen  zu  Theil  h* 
auf  die  es  hier  weniger  ankommt.    Unterdessen  hatte  abei  L, 
seine  Gesundlieit.  sehr  gelitten,  und  er  kehrte  deshalb  nacl 
England  zurück,  wo  er  nach  einer  halbjährigen  Reise  in 
März  1750  ankam.    Während  derselben  ordnete  er  seine 
indischen  Materialien  und  entwarf  Verbesserungspläuc  ir 
Betreff  der  Acmtcr  und  Behörden  in  Calcutta,  die  er  den 
Directoren  der  Compagnie  vorlegte.    Diese  nahmen  seine 
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rorschläge  mit  so  vielem  Beifall  auf,  dafs  sie  ihn  zum 
wölften  oder  jüngsten  Mitgliede  des  Raths  von  Calcutta 
Council  at  the  Board  of  Calcutta)  ernannten,  jedoch  un- 
er  der  Bedingung,  dafs  er  nie  vorrücken  sollte. 

1751  in  Calcutta  angekommen,  erwarb  er  sich  aber 
i  seinem  Amte  die  Zufriedenheit  der  Directoren  in  einem 
)  hohen  Grade,  dafs  sie  ihm  jene  Bedingung  sofort  erlie- 
en  und  ihm  eine  bedeutende  Gehaltszulage  bewilligten. 
756  stieg  er  bis  zur  siebenten  Stelle  im  Rath,  und  in 
en  diesem  Jahre  war  es,  wo  Surajah  Dowlah,  Na- 
b  von  Bengalen,  Calcutta  eroberte.    Der  Gouverneur 
d  die  Aeltesten  des  Raths  hatten  für  gut  gefunden  sich 
entfernen,  und  so  wurde  Hol  well  von  den  noch  zurück- 
bliebenen  Rajthsmitgliedern  wie  von  den  Truppen  zum 
ouverneur  ernannt.  Als  solcher  vertheidigte  er  mit  weni- 
n  Tapferen  die  Festung  aufs  Aeufserste,  mufste  sich  aber 
ch  verzweifeltem  Widerstande  bekanntlich  ergeben,  und 
urde  von  dem  eben  so  grausamen  als  wortbrüchigen  Na- 
b  mit  145  seiner  Leidensgefährten  in  die  schwarze 
öhle  gesperrt,  die  nur  zwei  kleine  Fenster  und  acht- 
hn  Quadratfufs  Flächenraum  hatte.    Am  andern  Morgen 
aren  von  146  nur  noch  23  am  Leben,  unter  ihnen  Hol- 
ell,  der  seine  Rettung  der  aufopfernden  Freundschaft 
s  Capitain  Mills  verdankte,  und  zwei  Jahre  darauf  durch 
en  in  London  erschienenen  Bericht  der  Welt  von  die- 
m  grauenvollen  Ereignifs  Kunde  gab.    Nachdem  die  23 
eberlebenden  aus  dem  Kerker  gelassen  waren,  wurde  er 
Ketten  nach  Muxadabad  gebracht,  und  am  31.  Juli  auf 
erwenden  der  Grofsmutter  des  Nabob  befreit.   Die  Ueber- 
ste  der  Colonie  fand  er  in  Fultah,  noch  in  demsel- 
n  Jahre  aber  wurde  Calcutta  von  dem  Vice-Admiral 
atson   und  dem  Colonel  Clive   wiedererobert,  und 
e  Regierung  der  Compagnie  im  December  wieder  ein- 
etzt. 

Holweir s  Gesundheit  war  indessen  durch  alle  diese 
tsetzlichen  Drangsale  zu  tief  erschüttert,  als  dafs  seine 
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Rückkehr  nach  England  nicht  nothwendig  gewesen  wär& 
Er  begab  sich  dahin  auf  einer  Meinen  Schaluppe  im  Fe* 
bruar  1757,  und  hatte  wiederum  auf  dieser  halbjährige^ 
Reise  unsägliche  Beschwerden  auszustehen.  Seiner  gros 
fsen  Verdienste  wegen  ernannten  ihn  die  Directoren  zum 
zweiten  Rathsmitgliede,  wiederum  begab  er  sich  dabei 
1758  nach  Ostindien,  und  wurde  1759  Gouverneur.  Diese 
Würde  bekleidete  er  über  ein  Jahr,  dann  nahm  er  1761 
seinen  Abschied  aus  den  Diensten  der  ostindischen  Com, 
pagnie,  und  kehrte,  zwar  mit  sehr  geschwächter  Gesund- 
heit, aber  im  Besitz  eines  bedeutenden  und  wohlerworben 
neu  Vermögens  nach  England  zurück,  wo  er,  87  Jahre 
alt  den  5.  November  1798  in  Pinner,  einem  Orte  von  Mid-; 
dlesex,  starb. 

Die  letzten  37  Jahre  seines  Lebens  benutzte  er  z 
Herausgabe  seiner  berühmten  Werke  über  Ostindien,  dii 
deshalb  immer  wichtig  bleiben  werden,  weil  er  der  ers 
Engländer  war,  der,  wenn  auch  ohne  Kenntnifs  des  d 
mals  noch  durchaus  unbekannten  Sanscrit,  aber  in  den 
benden  indischen  Sprachen  wohlbewandert,  die  indischer!  al) 
Alterthümer  studierte.  Seine  erwähnte  Abhandlung  ü 
die  Pockenimpfung  in  Ostindien  gab  er  1767  heraus ,  zuto  i's 
nächst  um  der  damals  aufkommenden  Suttonschen 
handlung  der  Geimpften  das  Wort  zu  reden.  Man  m 
sich  wundern,  und  es  giebt  kein  vortheilhaftes  Zeugnifi 
von  der  Richtung  der  ärztlichen  Studien,  dafs  diese  höchst 
wichtige  Schrift  in  einer  Fluth  mittelmäfsiger  Machwerke 
über  die  Pockenimpfung  kaum  bemerkt  worden,  und  in 
Deutschland  vielleicht  nur  in  der  Göttinger  Bibliothek 
und  in  der  Sammlung  des  Verfassers  anzutreffen  ist. 

Das  Leben  Holwell's  ist  abgesehen  von  seinen  ärztli- 
chen und  ethnographischen  Verdiensten  auch  in  rein  mensch-1 
lieber  Rücksicht  von  hoher  Bedeutung,  denn  er  verdankte 
seinen  Wirkungskreis  und  seine  hohe  Stellung  nicht  den 
gewöhnlichen  Triebfedern  der  Gesellschaft,  sondern  allein 
seiner  vielseitigen  Bildung,  seinem  Scharfsinn,  seiner  sel- 
tenen Gelehrsamkeit,  Eigenschaften,  die  er  mit  der  streng-- 
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ten  Reclxtlichkeit,  Milde  und  Menschenfreundlichkeit  zu 
erbinden  wufste  1 ). 

Francis  Home  2)  erhielt  1750  den  Doctorgrad  in 
Idinburgh,  und  wurde  hier  späterhin  Professor  der  Heil- 
uttellehre. Von  seinen  grofsentheils  geschätzten  Schrif- 
sn  ist  die  im  erten  Buche  benutzte  über  den  schottischen 
Iroup  am  meisten  bekannt  geworden,  und  wird  für  immer 
ine  historisch  wichtige  Monographie  bleiben.  Nach  1781 
ab  er  in  London  seine  Clinical  Experiments,  Histories 
ad  Dissections  heraus.  Sein  Todesjahr  ist  eben  so  we- 
ig  bekannt,  wie  das  seiner  Geburt  3 ). 

Johann  Huncxows/ey,  geboren  1752  zu  Czech  in 
lähren,  war  der  Sohn  eines  Barbiers,  und  erhielt  seinen 
rsten  Unterricht  von  einem  mit  ihm  verwandten  Geistli- 
len.    In  Olmütz  machte  er  die  sogenannten  philosophi- 
chen  Studien,  und  erlernte  dann  die  niedere  Chirurgie  in 
er  Barbierstube  seines  Vaters.    Neunzehn  Jahre  alt  be- 
jah er  sich  nach  Wien,  wo  ihn  eine  reiche  Wohlthäterin 
nterstiitzte ,  so  dafs  er  nach  Mailand  gehen,  und  Mosca- 
i's  Schüler  werden  konnte.    Der  Tod  dieser  Wohlthäte- 
n  nöthigte  ihn  nach  zwei  Jahren,  nach  Wien  zurückzu- 
ehren,  wo  er  mit  vielem  Eifer  Steidele  und  Bram- 
illa  hörte.    1777  liefs  ihn  Kaiser  Joseph  auf  Bram- 
illa's  Empfehlung  eine  Reise  ins  Ausland  machen.  Er 
erweilte  zwei  Jahre  in  Paris  und  länger  als  ein  Jahr  in 
iondon,  an  welchen  Orten  er  sich  zu  einem  vorzüglichen 
Vundarzt  ausbildete,  dann  kehrte  er  1780  über  Turin  und 
Mailand  zurück,  wurde  im  folgenden  Jahre  Professor  an 
■er  medicinisch- chirurgischen  Schule,  und   1785  an  der 
■osephs- Akademie,  bekleidete  1791  den  Kaiser  Leopold 
Aach  Neapel,  und  wurde  nach  seiner  Rückkehr  kaiserli- 


1)  Asiatic  Annual  Register,  Vol.  I.  —  2)  S.  272. 

3)  Biographic  universelle.    T.  XX.  p.  500,  wo  seine  iibri- 

Schrit'ten  aufgeführt  sind. 
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eher  Leibehirurg.  Mit  allen  Anlagen  zu  einem  ausgezeich-,- 
rieten  Wundarzt  hat  Hunczovsky  doch  im  Ganzen  w&.  • 
nig  operirt,  wovon  einige  den  Grund  in  der  damaligen,  i. 
noch  nicht  überwundenen  Scheu  vor  grofsen  Operationen  a 
linden  wollen.    Er  starb  den  4.  April  1798. 

Nicolaus  Joseph  von  Jacqtiin,  geboren  zu  Leiden r 
den  16.  Februar  1727,  wurde  bald  nach  beendigten  nie-  • 
dicinischen  Studien  von  van  .Swieten  nach  Wien  bern- • 
fen,  ,und  widmete  sich  hier  wie  Crantz,  doch  in  den 
Folge  ausschliefslicher,  der  Botanik.  1754  unternahm  ert1 
auf  kaiserliche  Kosten  eine  naturwissenschaftliche  Reiser 
nach  America ,  durchforschte  in  Zeit  von  fünf  Jahren  die  i  i 
Antillen  von  Jamaica  bis  Curäcao,  besuchte  gelegentlich!:! 
das  Festland,  und  brachte  eine  reiche  Ausbeute  zurück,  I 
von  der  er  in  seinen  botanischen  Werken  Rechenschaft' I 
gab.  Nachdem  er  den  Garten  von  Schönbrunn  aufseror-  I 
dentlich  bereichert  hatte,  kam  er  als  Professor  der  Chemie  c 
und  Metallurgie  an  die  Bergwerks -Akademie  in  Schemnitz? 
in  Ungarn,  wo  Scopoli  sein  Nachfolger  wurde,  und  zu-ij 
rückgerufen  nach  Wien  erhielt  er  das  Lehramt  der  Bota-i  1 
nik  und  Chemie  an  der  Universität,  verbunden  mit  der  ! 
Oberaufsicht  über  den  botanischen  Garten,  und  trieb  zu-H 
gleich  ärztliche  Praxis.  An  der  1775  herausgekommenen?  | 
österreichischen  Pharmacopöe  hatte  er  bedeutenden  An-i 
theil,  kam  als  einer  der  ersten  Botaniker  überall  in  gro-»  j 
fsen  Ruf,  und  starb,  neunzig  Jahre  alt  den  24.  October  1 
1817. 

Johann  Michael  Atigust  Jagemann,  geboren  174(M 
in  Dingelstädt ,  war  als  Arzt  in  der  Faulfieberscuche  inn  1 
Eichsfeld  thätig,  wurde  1772  aufserordentlicher  Professor  j 
der  Heilkunde  in  Erfurt,  und  vertauschte  diese  Stelle  1775 
mit  dem  Physieat  von  Duderstadt.    Aufser  der  im  ersten 
Buche   benutzten  Schrift   besitzen  wir  noch  eine  andere 
von  ihm  über  denselben  Gegenstand:  Programina  de  iis, 
quae  circa  morbos  epidemicos  in  Eisfeidia.  terra  Moguntina, 
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L  cura  Electoris  Principis  et  regiminis  facta  sunt.  Erfor- 
liae  1772.  4.  Beide  vervollständigen  die  Abhandlung  von 
Arand  nur  wenig.  Das  Todesjahr  Jagemann's  ist  nicht 


i  mge 


egeben 


Cassian  Jagelsky  »>,  ging  -1761  mit  Pogoretzky 
luid  anderen  russischen  Aerzten  nach  Leiden  um  dort  seine 
Etudien  zu  vollenden,  erhielt  den  Doctorgrad,  wurde  nach 
[einer  Rückkunft  Arzt  und  Professor  am  grofsen  Landhos- 
Lital  in  Moskau,  war  1770  Mitglied  des  dortigen  Medici- 
Llraths,  und  leistete  während  der  ganzen  Pestzeit  ausge- 
zeichnete Dienste.  1771  gab  er  eine  russische  Schrift  über 
Eie  Art  und  Weise  sich  gegen  die  Pest  zu  schützen  her-^ 
Lus.  Er  und  Schafonsky  waren  vor  der  Ankunft  von 
Drräus  ohne  Zweifel  die  thätigsten  und  muthvollsten 
Pestärzte  2). 

Friedrich  Ludwig  Kefsler  3),  geboren  1740  den  20. 
kpril  in  Magdeburg,  erhielt  seine  ärztliche  Bildung  in  Halle, 
Ivo  er  1760  mit  einer  Abhandlung  über  die  Pockenimpfung 
feie  Doctorwürde  erhielt,  wurde  Landphysicus,  Garnison- 
Jarzt,  so  wie  Arzt  der  französischen  und  pfälzischen  Colo- 
ne in  seiner  Vaterstadt,  und  starb  daselbst  den  20.  Mai 
■L808.  Seine  angeführten  Beobachtungen  über  die  Faulfie- 
ter  von  1770  bis  72  schliefsen  sich  zunächst  an  die  von 
KSchobelt  in  der  Altinark,  so  wie  die  von  Hewarth 
lund  Höhl  in  Halle,  und  gehören  zu  den 'gediegensten  über 
■diese  Epidemie. 

Joseph  Thaddäus  Klinkosch  4),  geboren  1735,  ge- 
storben 1778,  erhielt  den  Doctorgrad  in  Prag  im  Jahr  1761, 
«wurde  dort  Professor  der  Anatomie,  und  hat  sich  durch 
■einige  physiologische  und  anatomische  Abhandlungen  be- 
ll kannt  gemacht,  die  man  im  gelehrten  Oesterreich  verzeich- 


1)  S.  34.  -  2)  Richter,  Bd.  III.  S.  483. 
3)  S.  W>.  184.  -  4)  8,  183. 
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net  findet.  Seine  angezeigte  Sammlung  von  Präger  Dis.s 
sertationen  enthält  manches  Werthvolle. 

Wenzel  Trnka  von  Kriowilz  1 ),  geboren  in  Tabew 
in  Böhmen,  den  16.  October  1739,  studierte  in  Wien,* 
wurde  1769  durch  van  Swieten  im  Militair- Krankend 
hause  angestellt,  erhielt.  1770  die  Doctorwürde,  nach  Ver-- 
theidigung  einer  Abhandlung  über  das  Hüftweh  (Diss.  de 
morbo  coxario)  und  bald  darauf  die  Professur  der  Anato- 
mie in  Tyra.au.  Als  Professor  wurde  er  nach  der  Aufhebungs 
dieser  Universität  1777  nach  Ofen,  und  1784  nach  Pesth" 
versetzt,  wo  er  seine  bisherige  Professur  mit  der  der  Pa- 
thologie und  endlich  der  medicinischen  Praxis  vertauschte.' 
Er  hat  sich  am  meisten  durch  die  angeführten,  mehr  müh- 
samen, als  geistvollen  Zusammenstellungen  bekannt  ge>* 
macht,  die  noch  gegenwärtig  als  Repertorien  brauchbar i 
sind,  wenn  er  mit  ihnen  auch  der  Wissenschaft  keine  er-- 
lieblichen  Dienste  geleistet  hat.  Er  starb  in  Pesth  dein 
12.  Mai  1791 

Johann  Christian  Kuhlman  a),  erhielt  1753  den  Doc- 
torgrad  in  Göttingen,  war  im  siebenjährigen  Kriege  russi- 
scher Feldarzt,  dann  Oberarzt  am  Paulshospitale,  und  1770  J 
Mitglied  des  Medicinalraths  in  Moskau.    Er  leugnete  das* 
Dasein  der  Pest,  mit  Rinder,  Skiadan  u.  a.  3 ). 

Daniel  Langhans  4),  ein  verdienter  und  in  seinem  i 
Vaterlande  berühmter  Arzt,  wurde  1728  in  Bern  geboren* . 
wo  er  sich  eines  ausgedehnten  Wirkungskreises  erfreute,- 
und  eine  Reihe  nützlicher,  zum  Theil  populair-medicini-  - 
scher  Schriften  herausgab,  unter  denen  die  angeführte  die  - 
wichtigste  ist.    Er  starb  1813. 


1)  S.  483. 

2)  S.  34. 

3)  Richter,  Bd.  III.  S.  489. 

4)  S.  259. 
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Wenzel  Johann  NepomuJc  Langsvert  •),  ein  hüb- 
scher Arzt,  geboren  1738,  erhielt  1764  in  Prag  den 
boctorgrad  mit  einer  Abhandlung  über  die  Krankheiten 
ler  Arterien  und  Venen.  Seine  angeführten  Beobachtungen 
iber  die  Faulfieber  von  1771  sind  ausgezeichnet.  Noch 
[796  übersetzte  er  Keate's  Werk  über  den  Wasserbruch. 
Sein  Todesjahr  ist  unbekannt. 

Ferdinand  Leber  2  ),  geboren  den  31.  December  1727, 
vurde  1750  in  Wien  als  Wundarzt  geprüft,  und  kam  als 
lolcher  in  das  Krankenhaus  zu  Breitenfurt.   Hier  zeichnete 
tr  sich  bald  aus,  so  dafs  er  zwei  Jahre  darauf  in  das  Bür- 
$erhospital  nach  Wien  versetzt  wurde,  dem  er  seitdem  als 
rzt  und  Wundarzt  vorstand.   Er  bekam  zugleich  die  Auf- 
licht über  das  St.  Marcus  -  Hospital,  erhielt  1761  die  Doctor- 
iirde,  und  wurde  Professor  der  Chirurgie  und  Leibchi- 
rg.    Seine  Vorlesungen  über  die  Zergliederungskunst  er- 
Ichienen  1775  zuerst  deutsch,  doch  sorgte  er  drei  Jahre 
Ipäter  für  eine  lateinische  Ausgabe.    Zur  Ueberschätzung 
fies  Schierlings  trug  er  durch  eine  eigene  Abhandlung  bei, 
jiat  aber  in  seinem  Fache  keine  Schriften  hinterlassen  3 ). 
Iy  starb  im  hohen  Alter  1808. 

Johann  Gottlob  Leidenfrost  4),  Sohn  eines  Predigers 
Ortenberg,  in  der  Grafschaft  Stolberg,  wurde  geboren 
len  24.  November  1715,  widmete  sich  der  Heilkunde  in 
iiefsen,  Leipzig  und  Halle,  und  erhielt  hier  den  Doctor- 
rad  noch  unter  Friedrich  Hoffmann,  der  sein  auffal- 
lendes Talent  zu  würdigen  wufste.  In  Berlin  erwarb  er 
sich  die  Gunst  des  Leibarztes  Eller,  so  wie  des  Ministers 
n  Cocceji,  wurde  im  schlesischen  Kriege  Feldmedicus, 
md  1743  Professor  an  der  Universität  Duisburg.  Wäh- 
rend seiner  fünfzigjährigen  Wirksamkeit  in  diesem  Lehr- 
nnte  bewährte  er  .sich  als  einen  geistvollen,  gelehrten, 


])  S.  183.  -  2)  S.  444. 

3)  Gel.  Oesterreich,  Bd.  I.  8.  292.  -  4)  S.  308. 
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überaus  thätigen  und  menschenfreundlichen  Arzt,  dessen^ 
Untersuchungen  über  verschiedene  Theile  der  Heilkundei 
durch  Klarheit,  seltenen  Verein  von  Kenntnissen  und  Scharf- 
sinn noch  immer  anziehend  sind.  Er  hat  nie  gröfsere  Werke,, 
sondern  nur  Abhandlungen  geschrieben,  von  denen  wir  diee 
wichtigsten,  unter  ihnen  auch  die  angeführte  über  die  Krie-  • 
belkrankheit,  in  einer  Sammlung  besitzen  (Opuscula  phy- 
sico-chemica  et  medica,  antehac  seorsim  edita,  nunc  postl 
eius  obitum  collecta.    4  Vol.  Lemgoviae,  1797 — 98.  &.).. 
Seine  Gattin  verlor  Leidenfrost  schon  früh,  und  über- 
lebte auch  zwei  Söhne,  von  denen  der  eine  Arzt  in  El-, 
berfeld,  und  der  andere  Boctor  der  Philosophie  war.  Er 
starb  am  2.  December  1794  1 ). 

Louis  Lepecq  de  la  Cloture  2),  geboren  1736  in 
Caen,   erlernte  ebendaselbst  die  Heilkunde,   erhielt  dies 
Doctorwürde,  und  wurde  Professor  der  Chirurgie.  Spä- 
terhin liefs  er  sich  in  Rouen  nieder,  wo  er  1781  geadelt! 
wurde.    Dies  verursachte  ihm  einige  Unannehmlichkeiten,, 
die  ihn  bestimmten,  Rouen  wieder  zu  verlassen,  und  sich i 
auf  ein  Gut  in  St.  Pierre  des  Asifs  zurückzuziehen,  wo 
er  1804  starb.    Lepecq  gehört  zu  den  ausgezeichneten] 
hippokratischen  Aerzten  des  achtzehnten  Jahrhunderts,  undi 
wird  als  Beobachter  von  Volkskrankheiten  durch  seine  bei-  • 
den  angeführten  Werke  immer  in  gutem  Andenken  bleiben. . 

Johann  Jacob  Lerche  3),  Stadtphysicus  von  St.  Pe- 
tersburg, wurde  nach  einem  sehr  bewegten  Leben  nochi 
in  seinem  Alter  im  Mai  1770  auf  den  Kriegsschauplatz  ge- 
schickt, um  den  Ausbruch  der  Pest  im  Heere  zu  verhü- 
ten.   Er  war  zuerst  Augenzeuge  der  Belagerung  von  Bett 
 Uli  -  .  r,tl 

1)  Vergl.  Möller,  über  das  Leben,  den  Cbaracfcr,  die?  ^ 


Verdienste  und  letzten  Stunden  J.  G.  Leiden  fr öst's.  Duis 
bürg,  1795.  8. 

2)  S.  19.  -  3)  S.  188. 
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er,  reiste  von  da  nach  Jassy,  verweilte  auf  dem  Rück- 
wege lauge  Zeit  in  Kiew,  um  zur  Beschränkung  der  Pest 
eizutragen,  und  erlebte  1771  im  Sommer  und  Herbst  die 
ledeutendsten  Vorfälle  während  der  Pest  in  Moskau.  — 
Seboren  in  Potsdam  den  26.  December  1703,  wurde  er, 
ines  Kaufmanns  Sohn,  in  den  Waisenhausanstalten  in  Halle 
rzogen,  und  studierte  daselbst  unter  Fr.  Hoffmann,  Al- 
erti,  Coschwitz,  Junker  u.  a.  von  1724  an  die  Heil- 
ande. Den  Doctorgrad  erhielt  er  1730  mit  einer  oryeto- 
raphischen  Abhandlung.    In  die  Naturkunde  tief  einge- 
weiht zeigte  er  schon  früh  einen  grofsen  Trieb  zu  rei- 
en,  dem  er  Zeit  seines  Lebens  in  vollem  Mafse  genügen 
:onnte.   Nachdem  er  einen  grofsen  Tbeil  von  Deutschland 
rad  Holland  gesehen,   erhielt  er  auf  Hoffmann^s  Vor- 
chlag  1731  mit  Schreiber  undNitzsch  einen  vortheil- 
laften  Ruf  nach  Rufsland.   In  Moskau  angekommen  wurde 
:r  zum  Feldarzte  in  Astrachan  und  Persien  ernannt,  ge- 
vann  auf  seinen  Dienstreisen  in  diesen  und  den  angrän- 
ienden  Ländern  die  reichste  wissenschaftliche  Ausbeute, 
vohnte  1739  dem  Feldzuge  in  der  Krim  bei,  und  leistete  in 
lerselben  Pest,  deren  Verbreitung  in  der  Ukraine  Sehr ei- 
>er  geschildert  hat,  die  wesentlichsten  Dienste  im  südli- 
;hen  Rufsland,  besonders  in  Charkow.   1742  folgte  er  dem 
leere  nach  Finnland,  und  war  ein  Jahr  darauf  Arzt  auf 
ler  Flotte  in  demselben  Kriege.    1745  finden  wir  ihn  als 
Arzt  bei  der  russischen  Gesandtschaft  nach  Persien,  mit 
ler  er  wiederum  bedeutende  Reisen  in  Asien  unternahm. 
764  untersuchte  er  auf  Befehl  der  Regierung  eine  merk- 
ürdige  carbuneulöse  Krankheit  thierischen  Ursprungs  in 
'innland,  wurde  um  diese  Zeit  Stadtphysicus  von  St.  Pe- 
ersburg, und  starb  als  solcher  mit  dem  Titel  Collegien- 
■ath  1780  im  März.   Sein  angeführtes  Werk,  aus  dem  ein 
löchst  achtbarer  Character  hervorleuchtet,  enthält  aufser 
ielen  naturgeschichtlichen  und  ärztlichen  Beobachtungen 
die  wichtigsten  Beiträge  zur  Kennlnifs  der  von  ihm  erleb- 
en Begebenheiten. 


556 


Biographische  Angaben. 


James  Lind  »),  ein  englischer  Arzt  der  Edinburgheiwf 
Schule,  der  auf  seinen  langen  Seereisen  die  gediegensten 
Erfahrungen  über  die  Krankheiten  in  heifsen  Himmelsstri- 
chen sammelte.  Seine  im  ersten  Buche  benutzte  Abhand- 
lung über  die  Marschfieber  in  Bengalen  vom  Jahr  1762  ist 
weniger  bekannt,  als  sein  unübertroffenes  Werk  über  den 
Scorbut,  und  ein  anderes  über  die  Krankheiten  der  Euro- 
päer in  heifsen  Klimaten.  Er  war  Mitglied  des  College 
of  physicians  in  Edinburgh,  und  starb  den  18.  Juli  1794 
in  Gosport 

Daniel  Lysons  2),  geboren  1726,  lebte  als  Arzt  in 
Glocester  und  Bath,  schrieb  aufser  den  angeführten,  recht 
gediegenen  Abhandlungen  über  Kampher  und  Calomel  Be- 
obachtungen über  einige  chronische  Krankheiten^  und  starb 
den  20.  März  1800. 

Heinrich  Matthias  Marcard  3 ),  am  meisten  bekannt 
als  Brunnenarzt  in  Pyrmont,  wurde  1747  in  Walsrode  ge-  f' 
boren,  studierte  in  Göttingen,  wo  er  den  Doctorgrad  er-  '! 
hielt,  und  liefs  sich  in  Stade  nieder,  wo  er  die  Kriebel- 
krankheit  von  1771  beobachtete.  Späterbin  wurde  er  Gar- 
nisonarzt  in  Hannover,  und  herzoglicher  Leibarzt  in  Ol- 
denburg. 1809  gab  er  diese  Stelle  auf,  um  sich  seiner 
Praxis  in  Pyrmont  ganz  zu  widmen,  und  brachte  den  Win- 
ter gewöhnlich  in  Hamburg  zu.  Er  war  mit  Zimmer- 
mann befreundet,  zu  dessen  Biographie  er  in  einigen  Schrif- 
ten Beiträge  geliefert  hat.  Sein  bedeutendstes  Werk  isl 
seine  Beschreibung  von  Pyrmont,  die  schon  1784  erschien. 
Er  starb  1817. 

Philipp  Ambrosius  Marherr  4),  ein  ausgezeichneter 
Schüler  von  Crantz  in  Wien,  erhielt  dort  im  Jahr  1760'  ,fic 
den  Doctorgrad,  mit  der  angeführten  Inauguralabhandluiig 
in  der  er  mit  Stahlseilen  Grundsätzen  die  Ha  11  ersehe 

,1-  

1)  S.  117.  -  2)  5h  477.  -  3)  S,  289.  -  4)  S.  453.  Mi 
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Irritabilität  slehre  einschränkte ,  wurde  Professor  der  Phy- 
Jologie  in  Prag,  und  starb  als  solcher  im  Jahr  1771.  Wir 
lesitzen  von  ihm  aufser  den  angeführten  Schriften  nur  noch 
jine  über  den  Einflufs  der  Electricität  auf  den  Körper,  aber 
chon  seine  Vorlesungen  bekunden  hinreichend,  dafs  er  die 
venigen  Jahre  seiner  Wirksamkeit  gewissenhaft  benutzt 
at,  und  es  ihm  um  tiefere  Forschung  zu  thun  war. 

Roland  Martin  1 ),  ein  gelehrter  und  in  seinem  Va- 
erlande  berühmter  schwedischer  Arzt,  wurde  in  Upsala 
Len  30.  Juli  1726  geboren,  bezog  1745  die  Universität  sei- 
er Vaterstadt,  wo  er  1751  unter  Linne  und  Rosen- 
tein  den  Doctorgrad  erhielt,  und  liefs  sich  in  Stockholm 
ieder.  Hier  zeichnete  er  sich  vortheilhaft  aus,  wurde  ' 
iald  Provinzial-Medicus  in  Halland,  und  1754  Professor 
er  Anatomie  und  Chirurgie  in  Stockholm.  Nach  einem 
ast  zweijährigen  Aufenthalt  in  Paris,  wo  er  sich  beson- 
ers  an  Petit  hielt,  kehrte  er  1756  zurück,  und  lebte  an- 
gesehen und  geehrt  bis  zum  10.  September  1788.  Seine 
ast  durchgängig  schwedisch  geschriebenen  Werke  sind  bei 
>a eklen  verzeichnet  2  ). 

Carl  von  Mertens  3),  geboren  1737  in  Brüssel,  stu- 
lierte  von  1755  bis  1758  in  Strafsburg,  wo  er  die  Doctor- 
vürde  mit  einer  chirurgischen  Abhandlung  4  )  erhielt,  liefs 
ich  dann  als  Arzt  in  Wien  nieder,  wurde  neun  Jahre  spä- 
er  (1767)  Arzt  des  Waisenhauses  in  Moskau,  führte  hier 
1768)  die  in  Rufsland  noch  neue  Pockenimpfung  nach 
ler  Sutt  on-D  im  s  dal  eschen  Methode  ein,  nahm  an  den 
dlgemeinen  Berathungen  über  die  Pest  in  Moskau  Antheil, 
md  schützte  die  ihm  anvertraute  Anstalt  vor  dieser  Seuche.  . 
Nfach  sechs  Jahren  (1772)  kehrte  er  nach  Wien  zurück, 
vidmete  sich  hier  von  neuem  der  Praxis,  und  gab  hier 


1)  S.  271.  -  2)  T.  I.  p.  697.  —  3)  S.  48. 
4)  De  vulnere  pectoris  complicata  cum  viilnere  diaphrag- 
nalis  et  arteriae  mesentericae  inferioris.    Argentorati,  1758. 
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seine  nicht  unwichtigen  Beobachtungen  von  Volkskrank- 
heiten heraus,  die  einen  Zeitraum  von  zwanzig  Jahren  i  \ 
(1762  —  1782)  umfassen.  Er  starb  in  Wien  im  Jahr  178$. Wl 
bald  nach  St  oll,  bei  dessen  Tode  er  zugegen  gewesen  war.    f  oi 

Christian  Friedrich  Michaelis  1 ),  Sohn  des  berülnn-  i 
ten  Orientalisten  Michaelis,  wurde  in  Göttingen  den  13. 
Mai  1754  geboren,  studierte  in  seiner  Vaterstadt  und  Grö-lf11 
ningen,  promovirte  in  Strafsburg,  durchreiste  Frankreich 
und  Deutschland,  und  wurde  Kurhessischer  Militairarzt. 
1786  erhielt  er  eine  Professur  in  Marburg,  wo  er  den  17.  .  Iiis 
Februar  1814  starb.   Unter  seinen  nicht  zahlreichen  Schrif-liii 
ten  ist  die  im  ersten  Buche  angeführte  über  den  Croup 
die  vorzüglichste.  fn 

Peter  Middleton  2)  aus  Schottland,  ein  berühmter  r|iii 
Arzt  in  New- York,  um  die  Mitte  des  achtzehnten  JahrJ -Ais 
hunderts,  erwarb  sich  um  die  Aufnahme  der  Heilkunde 
in  Nord- America  nicht  geringe  Verdienste.   Er  und  John 
Bard  waren  die  ersten,  die  dort  (1750)  eine  menschliche 
Leiche  zergliederten;  späterhin  (1767)  war  er  bei  der  Er-  -im 
richtung  der  medicinischen  Schule  in  New -York  thätig,  .m 
und  erhielt  die  Professur  der  Physiologie  und  Pathologie. .  «ai 
Aufser  dem  im  ersten  Buche  benutzten  Briefe  über  die  !*eri 
Bräune  hat  er  noch  1769  eine  historisch -medicinische  Ge-  -tn< 
legenheitsschrift  herausgegeben.  Er  starb  1781  am  Magen*  •  in 
krebs  3 ). 

Syla  Mitrofanow  *)  war  vor  1761  Wundarzt  am  ttjjfl 
Landhospital  in  St.  Petersburg,  erhielt  in  diesem  Jahre  L 
die  Doctorwürde  in  Leiden,  diente  im  Heere,  und  war  t>( 
1770  Arzt  des  Hospitals  in  Kiew,  wo  er  mit  Lerche  die 
Pestkranken  behandelte  5 ). 


1)  S.  273.  -  2)  S.  252. 

3)  Thacher,  Vol.  I.  p.  384. 

4)  S.  30.  —  5)  Richter,  Bd.  III.  S.  484. 
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Christoph  Molinari,  Edler  von  Mühlfeld  »),  ge- 
boren zu  Tridcnt  den  30.  September  1723,  promov^rte  in 
feen  im  Jahr  1752,  und  wurde  hier  ein  angesehener  Arzt 
ron  vielem  Einflufs.  In  dem  Schierlingsstreit  trat  er  auf 
Uörck's  Seite,  und  vermochte  bei  diesem  so  viel,  dafs 
L  seinem  Schwiegersohn  Stoll  de  Haen's  Stelle  ver- 
Ichaffte.  Von  seinen  sonstigen  Verdiensten  ist  nichts  be- 
gannt 2  ). 

Rudolph  Carl  Friedrich  Opitz3),  geboren  1735  in 
den,  that  sich  als  gebildeter  und  vielbeschäftigter  Arzt 
Westphalen  rühmlich  hervor,  wurde  Stadt-  und  Land- 
sicus  des  Fürstenthums  Minden,  so  wie  Mitglied  des 
ovinzial-Medicinal-Collegiums,  und  starb  den  h  März 
800.    Seine  angeführte  Schrift  gehört,  ungeachtet  ihrer 
"^rze,  zu  den  besten  über  die  Volkskrankheiten  von  1770 
1772;  über  seine  anderen  Versuche;  von  denen  keiner 
:chtig  geworden  ist,  giebt  Meusel  Auskunft. 


Gustuv  Orr  aus  wurde  am  20.  August  1739  in  Finn- 
id  auf  dem  Lande  (im  Kirchspiele  Taipalsar  bei  Will- 
anstrand),  wo  sein  Vater,  Magnus  Orräus,  Prediger 
ar,  geboren.    Er  genofs  mit  seinem  Bruder,  dem  nach- 
erigen  Gouverneur  von  Wiburg,  den  ersten,  aber  sehr 
!ndlichen  Unterricht,  besonders  in  den  alten  Sprachen, 
Hause.    Dem  Wunsche  seines  Vaters  folgend,  ging  er, 

c 

'erzchn  oder  fünfzehn  Jahre  alt  nach  Abo,  um  Theologie 
u  studieren,  seine  Neigung  zu  naturwissenschaftlichen  Stu- 
'en  gewann  aber  doch  die  Oberhand.  Er  beschlofs,  sich 
~r  Heilkunst  zu  widmen,  und  wendete  sich  deshalb  nach 
t.  Petersburg,  wo  damals  in  dem  grofsen  Militair-Hospi- 
*e  eine  Pflanzschule  für  Unterchirurgen  bestand.   Im  Jahr 

o 

755  trat  er  hier  ein,  nachdem  er  zuvor  in  Abo  seine  Dis- 
ertation:    „  Adumbratio  Florae,   dissertatione  academica 


1)  S.  505. 
3)  S.  163. 


—  2)  Gelehrtes  Oesterreich,  Bd.  t  8.  352. 
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leviter  delineata,  praes.  Petro  Kalm"  am  4.  December; 
1754  yertheidigt,  und  einen  akademischen  Grad  erhalten 
hatte.    Sein  vorzüglichster  Lehrer  war  Schreiber,  denjj 
er  seine  besten  ärztlichen  Kenntnisse  verdankte,  und  dem] 
er  immer  mit  vieler  Liebe  anhing.    1757  wurde  OrräuJ 
Chirurg,  und  als  solcher  einem  Infanterie  -  Regiment  zuge- 
theilt.    Wie  er  sich  in  so  untergeordneten  Verhältnissen; 
zu  seinem  Berufe  vorbereiten  konnte,  bleibt,  ohne  die  Vor- 
aussetzung aufserordentlicher  Fähigkeiten  und  einer  geisti-i 
gen  Kraft,  die  durch  alle  Hindernisse  die  Bahn,  zur  höch-i 
sten  Auszeichnung  findet,  durchaus  unbegreiflich.  Beweise 
dieser  Kraft,  und  derselben  Eigenschaften,  die  ihn  später- 
hin zur  Zierde  seines  Standes  und  seines  Vaterlandes  mach- 
ten, gab  er  aber  schon  als  zwanzigjähriger  Jüngling  wähk 
rend  des  siebenjährigen  Krieges,  der  ihn  mit  den  russischen 
Truppen  bis  nach  Berlin  führte.   Wie  in  den  neueren  Feld- 
zügen wüthete  auch  damals  die  Diarrhöe  in  den  Kriegs- 
heeren, eine  Krankheit,  die  mindestens  eben  so  mörderisch 
ist  wie  der  Typhus,  und  durch  Entwaffnung  zahlreicher 
Mannschaft  höchst  lästig  und  verderblich  wird,  abgesehen 
davon,  dafs  sie  damals  ihre  Herrschaft  mit  dem  Scorbut 
theilte.    Orräus  erkannte  in  ihr  durch  wiederholte  Lei- 
chenöffnungen eine  auffallende  Blutstockung  im  Unterleibe, 
ein  pathologisches  Moment,  von  dem  die  Aerzte,  minde- 
stens damals,  keine  Ahnung  hatten,  und  heilte  sofort  im 
den  Winterquartieren  in  Schlesien  (1759)  eine  grofse  An*; 
zahl  seiner  Kranken  mit  Haarseilen  am  Unterschen- 
kel,  einem  Mittel,  das  in  dieser  Beziehung,   eine  tiefe 
physiologische  Erkenntnifs  krankhafter  Zustände  voraus- 
setzt. 

Nach  dem  Frieden  mit  Preufsen  (1762)  gab  man  ihm  i 
eine  Anstellung  beim  Physicat  in  St.  Petersburg,  und  ein  i 
Jahr  darauf  als  Operateur  am  Seehospitale.  Bei  der  Er-  • 
richtung  des  „medicinischen  Collegiums",  als  der  höchsten  i 
ärztlichen  Behörde  in  Rufsland,  die  jetzt  nicht  mehr  exi- 
stirt,  erhielt  Orräus  1768  die  erste  medicinische  Doctor- 
würde,  eine  Begebenheit,  auf  die  man  so  hohen  Werth 

legte, 


■  •♦vi 

fift 
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egte,  dafs  die  Kaiserin  selbst  auf  das  Wohlsein  des  er- 
sten russischen  Doctors  trank.    Es  ist  offenbar,  dafs 
nr  während  dieser  sechs  Jahre  ununterbrochen  an  seiner 
Ausbildung  gearbeitet  hat,  denn  abgesehen  davon,  dafs  man 
hn  1769,  als  einen  dreifsigjährigen  jungen  Mann,  für  wür- 
lig  hielt,  die  Stelle  eines  General -Stabsdoctors  der  zwei- 
en Armee  einzunehmen,  bewährte  er  sich  in  dem  nun 
olgenden  Türkenkriege  auf  eine  so  ruhmwürdige  Weise, 
lafs  nicht  leicht  zu  entscheiden  ist,  durch  welche  seiner 
Eigenschaften,  seine  männliche  Furchtlosigkeit,  seine  Pflicht- 
treue, seinen  ärztlichen  Scharfblick  oder  seine  Gewandt- 
leit  das  unbedingte  Vertrauen  Romanzow's,   der  ihn 
schon  im  siebenjährigen  Kriege  bemerkt  hatte,  sich  am 
neisten  rechtfertigte.    Nach  der  Beendigung   des  ersten 
Feldzuges  ergab  es  sich  leicht,  dafs  der  ganze  Erfolg  des 
sweiten  durch  die  Pest  vereitelt  werden  konnte,  wenn 
rgend  dieselben  Fehler  wieder  begangen  wurden,  welche 
lie  erste  Armee  ihrem  Untergange  nahe  gebracht  hatten. 
JMit  welcher  Einsicht  und  Unerschrockenheit  Orräus  diese 
'■Angelegenheit,  grofser  Hindernisse  ungeachtet,  ordnete,  er- 
sieht sich  aus  dem  ersten  Buche,  hier  ist  nur  noch  zu  be- 
■nerken,  dafs'  er  sich  von  seinen  Anstrengungen  in  Jassy 
.idurch  das  Naturstudium  in  den  umliegenden  Weinbergen 
Min  erholen  pflegte,  wobei  es  ihm  auffallend  war,  dafs  bei 
$üer  zunehmenden  Verbreitung  des  Pestmiasma's  über  die- 
selben die  vorher  häufigen  Insecten  fast  gänzlich  verschwan- 
lon.    Seine  Wirksamkeit  in  Moskau  ist  in  der  Geschichte 
Her  dortigen  Pest  gebührend  gewürdigt  worden;  ohne  ihn 
Avürdc  diese  Seuche  ohne  Zweifel  noch  viel  gröfsere  Nie- 
derlagen veranlafst  haben,  und  ohne  ihn  auch  wahrschein- 
Mich  St.  Petersburg  dem  Schicksal  von  Moskau  nicht  ent- 
■gangen  sein.   Gewifs  erhält  aber  sein  Verdienst  um  St.  Pe- 
tersburg noch  einen  höheren  Werth  durch  die  grofsc  Be- 
scheidenheit, mit  der  er  den  Vorfall  im  Hause  des  Se- 
Biats-Secrclairs  Kamarow  volle  dreizehn  Jahre  geheim 
■liell. 

1772  sah  Orräus  in  der  Begleitung  des  Fürsten  Or- 

36 
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low  die  Moldau  wieder,  wo  noch  Funken  der  Pest  auf- 
glimmten, wurde  in  demselben  Jahre  Polizei -Doctor  ia 
St.  Petersburg,  und  zu  Ende  desselben  Physicus  von  Mos- 
kau,  an  der  Stelle  des  Pestleugners  Rinder,  erwarb  sich 
durch  die  Praxis  in  dieser  Hauptstadt  ein  Vermögen  von 
30,000  Rubel,  und  zog  sich  damit  im  Jahr  1776,  nachdem 
er  in  eine  an  Geisteszerrüttung  gränzende  Hypochondrie 
verfallen  war,  gänzlich  aus  der  ärztlichen  Wirksamkeit 
zurück.    Er  widmete  sich  jetzt  auf  einem  Gute  in  der1 
Nähe  von  St.  Petersburg  ausschliefslich  der  Landwirthschaft, 
zeichnete  sich  auch  hierin  rühmlich  aus,  und  namentlich 
gehören  seine  Abhandlungen  über  Viehseuchen,  die  er  schon 
während  des  Türkenkrieges  mit  gewohntem  Scharfblick . 
beobachtet  hatte,  zu  den  besten  dieser  Zeit.   Ein  von  ihm 
eingeführter  Pflug  hat  noch  bis  auf  diese  Stunde  seinen: 
Namen,  auch  nahm  ihn  1782  die  „freie  ökonomische  Ge- 
sellschaft" zu  ihrem  Mitgliede  auf,  deren  Abhandlungen  en 
mit  manchen  werthvollen  Beiträgen  bereicherte. 

Abgesehen  von   dieser  schriftstellerischen  ThätigkeitJ 
auf  einem  ihm  ursprünglich  fremden  Gebiete  trat  Orräus- 
nur  selten  aus  der  Stille  des  Landlebens  hervor,  und  hier- 
durch wird  es  allein  erklärlich,  dafs  sein  Name  kaum  eini<-  • 
gen  der  jetzt  lebenden  Aerzte  bekannt  ist.   Aufserdem  steht  i 
sein  Andenken  mit  einer  Krankheit  in  Verbindung,  die; 
man  gern  aus   dem  ärztlichen  Gesichtskreis  ausschliefst^ , 
und  wenn  sie  eine  Zeit  lang  wichtig  gewesen  ist,  so  bald  i 
als  möglich  der  Vergessenheit  übergiebt.    Erst  1803  er- 
nannte ihn  der  Kaiser  Alexander,  durch  den  Grafen  Si-- 
meon  Woronzow  auf  seine  Verdienste  aufmerksam  ge- 
macht, zum  Mitglied  des  Medicinalraths,  und  1808  der  nie- 
dicinisch  -  chirurgischen  Akademie  in  St.  Petersburg.   Zwei  i 
Jahre  darauf  erhielt  er  wegen  hohen  Alters  seinen  Abschied  1 
als  Staatsrath,  und  starb  den  1.  September  1811  1 ). 


1)  Nach  einer  kurzen  Lebensbeschreibung  von  Orriius  ni,toj 
Nr.  IV.  des  allgemeinen  medicinischen  Journals  der  medicinisch- 
chirurgischen  Akademie,  gröfstentheils  aber  nach  Mittheilungen 
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Orräus  hatte  sechzehn  Kinder,  von  denen  die  mei- 
iten  schon  früh  gestorben,  und  nur  noch  drei  verheirathete 
föchter  in  St.  Petersburg  am  Leben  sind.  Sein  unvergäng- 
liches Denkmal  ist  sein  im  Schriftenverzeichnifs  angeführ- 
tes Werk  über  die  Pest ;  noch  1807  gab  er  ein  Buch  über 
Uc  Katarrhalfieber  heraus,  das  indessen  in  Deutschland 
liicht  bekannt  geworden  ist. 

Jean  Jacques  Faulet  geboren  1740  zu  Andese 
m  Departement  du  Gard,  studierte  in  Montpellier,  wo  er 
1764  die  Doctorwürde  erhielt.  Ein  gründlich  gelehrter, 
Irielseitig  gebildeter  Arzt,  dessen  Verdienste  um  die  Thier- 
tteilkunde  am  meisten  bekannt  sind,  der  aber  auch  als  Hip- 
öokratiker  von  durchaus  unbefangenem  Urtheil  in  der  Me- 
licin  Ausgezeichnetes  leistete.  Schon  1768  trat  er  mit 
feiner  Histoire  de  la  petite  veröle  hervor,  die  höchst  un- 
günstig aufgenommen  wurde,  und  ihm  selbst  Drohungen  von 
»eiten  der  Regierung  zuzog,  indem  er  die  Pocken  nicht 
'lurch  die  Impfung,  sondern  durch  wohlüberdachte,  wenn 
kuch  vielleicht  nicht  ausführbare  Sperrmafsregeln  ausgerot- 
tet wissen  wollte,  welche  den  herrschenden  Ansichten  ent- 
legen waren.  Er  liefs  sich  indessen  nicht  abschrecken, 
jliesem  gediegenen  Werke  noch  eine  Reihe  kleinerer  Schrif- 
über  denselben  Gegenstand  folgen  zu  lassen,  die  an  sich 
erdienstlich,  durch  die  Kuhpockenimpfung  in  den  Schat- 
n  gestellt  worden  sind.  Bessern  Erfolg  hatten  seine  vor- 
ziehen, selbst  bis  jetzt  noch  unübertroffenen  Recherches 
istoriques  et  physiques  sur  les  maladies  epizootiques  (Pa- 
s  1775),  ein  durchgearbeitetes  klassisches  Werk,  das  sei- 
~n  Namen  noch  auf  die  späte  Nachwelt  bringen  wird,  wie- 
ohl  man  unterdessen  in  der  Erkenntnifs  einzelner  Thier- 
ankheiten  Fortschritte  gemacht  hat.    Seit  1775,  in  wel- 


n  dessen  noch  lebenden  Verwandten,  welche  dem  Verf.  durch 
e  <Jü(c  des  wirkl.  Siaatsraths  Dr.  v.  Mayer  und  des  Herrn 
rof.  v.  Seidlitz  zugekommen  sind. 
1 )  S.  346. 

im  * 
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ehern  Jahre  auch  sein  verdienstliches   Werk  über  die 
Schwämme  erschien,  übernahm  er  die  Herausgabe  der  Ga- 
zette de  saute,  die  durch  ihn  eine  der  besten  damaligen) 
Zeitschriften  wurde ,  auch  gehört  er  zu  den  kraftvollsten  ; 
und  geistreichsten  Gegnern  von  Mesmer  und  seiner  Paifl 
Ihei.    Das  Verzcichnifs  seiner  Schriften  s.  bei  Eloy  und 
in  der  Biographie  medicale. 

Marcus  Anion  von  Piene  iz  1 ),  geboren  den  28.  April 
1705  zu  Salcan  bei  Görz,  studierte  zuerst  in  Wien,  dann 
zu  Padua  unter  Morgagni.    1735  liefs  er  sich  als  Arzt 
in  Wien  nieder,  mufste  aber  die  medicinischen  Studien  wie- 
derholen, um  in  die  Facultät  aufgenommen  zu  werden. 
Nachdem  van  S  wie  ten  die  Unterrichtsanstalten  umgeschaf- 
fen hatte,  hörte  er  von  neuem  chemische  und  anatomische 
Vorlesungen,  und  kann  überhaupt  zu  den  gelehrteren  Aerz- 
ten  der  Wiener  Schule  gerechnet  werden.     Seine  beste  • 
Untersuchung  ist  die  über  das  Scharlachfieber  in  dem  atf* 
geführten  Werke,  für  das  die  Kaiserin  Maria  Theresiai 
ihn  mit  dem  Adelstitel  auszeichnete.  Er  starb  am  25.  No-  • 
vember  1786.    Sein  Sohn 

Joseph  v.  Plenciz  2),  geboren  1752,  promovirt  im 
Wien  1773,  wurde  1781  als  Professor  der  Pathologie  undl 
medicinischen  Praxis  au  der  Universität  Prag  angestellt, . 
wo  zuerst  in  diesem  Jahre  auf  seinen  Vorschlag  eine  kli- 
nische Lehranstalt  mit  acht  Betten  errichtet  worden  war;  . 
Der  Waisenanstalt  bei  Johann  dem  Täufer  stand  er  als? 
Arzt  unentgeltlich  vor,  und  trug  zu  ihrer  Emporbringung : 
nicht  wenig  bei,  auch  übernahm  er  die  Krankenbehandlung 
an  den  neu  errichteten  Arbeitshäusern.  Dem  klinischen  i 
Unterrichte  kam  es  zu  Statten,  dafs  er  1784  auch  die  Stelle  • 
als  Arzt  des  grofsen  Armenhauses  übernahm,  so  dafs  er* 


1)  S.  435. 

2)  S.  437.  Gel.  Oesterreich,  Bd.  II.  S.  22.,  Biogr.  mc.i. 
und  die  angef.  Schriften.  —  Krombholz,  S.  29. 
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mm  auch  praktisch  über  Weiberkrankheiten  lehren  konnte. 
Er  starb  den  26.  April  1785  am  Faulfiebcr,  das  er  sich 
d.uvh  zu  langes  Verweilen  im  Krankenhause  zugezogen, 
blkemein  betrauert,  indem  seine  angeborne  Gutmüthigkeit 

r 

jihm  viele  Freunde  erworben  hatte. 

Joseph  Jacob  von  Plenck        geboren  in  Wien  den 
28.  November  1738,  war  während  und  nach  seiner  Stu- 
jdienzeit  daselbst  mitMarherr  enger  befreundet,  trat  1766, 
noch  als  Magister  der  Chirurgie  und  Geburtshülfe,  als  Schrift- 
steller auf,  wurde,  als  er  seinen  Namen  durch  seine  Ab- 
handlung über  das  Quecksilber  bekannt  gemacht  hatte,  zum 
[Professor  der  Anatomie,  Chirurgie  und  Geburtshülfe  an 
der  Universität  Tyrnau  in  Ungarn  ernannt,  nach  Aufhebung 
derselben  1777  in  gleicher  Eigenschaft  nach  Ofen  und  1784 
jnach  Pesth  versetzt,  war  unter  Brambilla  bei  der  Errich- 
tung der  medicinisch- chirurgischen  Josephs -Akademie  in 
Wien  (1785)  thätig,  erhielt  an  dieser  Anstalt  die  Profes- 
sur der  Chemie  und  Botanik,  so  wie  die  Aemter  einqs  be- 
ständigen Secretairs,  Feldstabschirurgus  und  Directors  der 
Feldapotheken,  schrieb  eine  grofse  Menge  von  Hand-  und 
Lehrbüchern  über  alle  Theile  der  Heilkunde,  die  zum  Theil 
melu-ere  Auflagen  erlebt,  aber  durchaus  nur  compilatorischen 
Werth  haben,  und  mit  Recht  der  Vergessenheit  übergeben 
worden  sind.    Ergebnisse  tieferer  Forschung  vermifst  man 
in  allen,  und  viele  von  ihnen  haben  ohne  Zweifel  zur  Ver- 
flachung des  ärztlichen  Unterrichts  beigetragen.  Plenck 
starb  den  24.  August  1807. 

Peter  Pogoretzky  2)  erhielt  seinen  ersten  ärztlichen 
Unterricht  im  grofsen  Petersburger  Hospitale  unter  Schrei- 
ber, aus  dessen  Sehlde  auch  Orräus  hervorgegangen  ist, 
benutzte  1761  mit  neun  anderen  russischen  Aerzten  die  Ver- 
günstigung der  Kaiserin  Elisabeth,  seine  Studien  in  Hol- 
land zu  vollenden,  und  promovirte  um  diese  Zeit  in  Lei- 

1 )  S.  486.  -  2)  S.  34. 
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den.  Nach  seiner  Rückkehr  wurde  er  Arzt  beim  SibÜ« 
kischen  Prikas,  und  nachher  Professor  an  der  medicinisefoi 
chirurgischen  Schule  in  Moskau.  Als  solcher  gab  er  1768 
das  pathologisch -therapeutische  Handbuch  von  Schreiber 
in  lateinischer,  und  einige  eigene  medicinische  Schriften 
in  russischer  Sprache  heraus.  1770  war  er  Mitglied  des 
Medicinalraths  in  Moskau,  und  übernahm  1771  freiwillig 
ein  Pestkrankenhaus.  Er  besafs  eine  ausgezeichnete  Biblio- 
thek, und  ist  als  bedeutender  Arzt  noch  lange  nach  sei* 
nem  Tode,  der  gegen  1786  erfolgte,  in  gutem  Andenken 
geblieben  1  ). 

Iwan  Poletyka  2 ),  aus  Romna  in  Kleinrufsland,  stu- 
dierte in  Kiel,  und  nachher  in  Leiden,  wo  er  1754  die  me- 
dicinische Doctorwürde  erhielt.  Er  war  lange  Zeit  im 
Dienst  der  Krone  angestellt,  und  befand  sich  1770  als  Arzt 
in  der  Quarantaine- Anstalt  von  Wasielkow  im  Kiewschen 
Gouvernement  3 ). 

1  m  'i'iitt1)  %vy\ ' t i') ' .  eyi,iV'  *h 'ff  t  . ~Ä  it f ii i Ott  uf h?  *m iti 'Hl *  /  *f -H)  'tiUl 
John  Pringle  4),  geboren  den  10.  August  1707  zu 
Stikel-Housc  in  Roxburgh,  gestorben  zu  London,  den  18.  Ja- 
nuar 1782.  Ueber  das  Leben  dieses  grofsen  Arztes  kön- 
nen hier  nur  kurze  Andeutungen  gegeben  werden.  Er  war 
aus  einer  vornehmen  und  angesehenen  Familie,  erhielt  die 
gelehrte  Erziehimg  der  höheren  Stände,  und  ging,  wie  viele 
andere  Engländer,  nach  Leiden,  um  Boerhaave's  Schüler 
zu  werden.  Mit  van  Swieten  stand  er  in  dauernder 
freundschaftlicher  Verbindung.  1730  erhielt  er  den  Doc- 
torgrad,  mit  einer  Abhandlung  „de  marcore  senili",  und 
wurde  bald  darauf  aufserordentlicher  Professor  der  Meta- 
physik und  Moralphilosophie  in  Edinburgh.  In  diesem  Lehr! 
amt'e  hielt  er  sich  besonders  an  Baco,  dessen  erhabene 
Ansichten  ihm  vor  allen  zusagten,  1742  aber  trat  er  in 
den  Dienst  des  Heeres,  und  erhielt  bald  den  ausgedehnte- 


I)  Richter,  Bd.  III.  S.  181.  -  •>)  S.  29. 
3)  Richter,  Bd.  III.  S.  168.  ~  4)  S.  lüö. 
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Leu  Wirkungskreis  als  oberster  Feldarzt.    In  den  Nieder- 
landen und  Deutschland  diente  er  bis  1745,  und  dann  von 
*746  bis  49  in  England  und  Schottland,  mit  so  einsichts- 
voller Thätigkeit  und  so  tiefer  Erkennlnifs  der  herrschen- 
ien  Krankheiten,  dafs  man  ihn,  ohne  gegen  andere  unge- 
recht zu  sein,  unbedenklich  für  den  ersten  Feldarzt  aller 
Zeiten  halten  kann.   Seine  Erfahrungen  über  die  Ruhr  ge- 
hören zu  den  gediegensten  dieses  Jahrhunderts,  und  seine 
Bearbeitung  "des  damaligen  Typhus,  in  seinem  Hauptwerke 
sowohl,  das  zuerst  1752  erschien,  wie  in  einem  Briefe  an 
Mead  (Observation  on  the  nature  and  eure  of  hospital- 
arid jayl-fevers  1752)  höchst  werthvoll.   Den  Militärdienst 
verliefs  Pringle  1758,  und  liefs  sich  in  London  nieder, 
wo  er  sich  einer  ausgedehnten  Praxis  widmete,  Leibarzt 
und  1772  Präsident  der  Royal  Society  wurde,  welche  Stelle 
er  mit  vielem  Ruhme  verwaltete,  und  1778  politischer  Mei- 
nungen wegen  niederlegte.   Von  1780  bis  81  hielt  er  sich 
dann  noch  in  Edinburgh  auf,  kehrte  aber  im  Herbst  dieses 
Jahres  nach  London  zurück,  und  starb  bald  darauf  apo- 
plektisch. 

51      iK"<i\j  ''i'i'I   Sil1  i}(Vi2J*H)i-W* fi'iiJ  .''iiyi)  ^iO M.t.i'J  *  * 

Joseph  v.  Quarin  •  ),  Sohn  eines  Arztes,  wurde  am 
19.  November  1734  in  Wien  geboren,  studierte  zu  Frei- 
burg im  Breisgau,  wo  er,  achtzehn  Jahre  alt,  den  Doctor- 
grad  erhielt,  wurde  in  Wien  Arzt  am  Krankenhause  der 
barmherzigen  Brüder,  und  uiederösterreichischer  Regieruugs- 
rath.   Auf  Störck's  Seite  nahm  er  Antheil  an  dem  Streit 
über  den  Schierling,  über  dessen  Wirkung  er  seine  Beobach- 
tungen 1761  herausgab  (Tentamina  de  Cicuta),  und  schrieb 
noch  einige  andere  Werke,  unter  denen  das  angeführte 
über  die  Fieber  und  Entzündungen  das  wichtigste  ist.  Seine 
Animadversiones  practicae  in  diversos  morbos  (Wien  1786) 
zeichneten  sich  unter  der  damaligen  Litteratur  nicht  eben 
auffallend  aus.     1777  wurde  er  nach  Mailand  geschickt, 
um  den  Erzherzog  Ferdinand  zu  behandeln,  der  ihn  nach 


1)  S.  508. 
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seiner  Genesung  zu  seinem  Leibarzt  ernannte,  worauf  er 
denn,  nach  Wien  zurückgekehrt,  auch  Leibarzt  Kaiser  Joi 
seph's  wurde.  Er  widmete  sich  mit  grofsem  Eifer  der 
Hospitalverwaltung,  bereiste  zu  dem  Ende  Italien,  Frank- 
reich  und  England,  und  erhielt  1784  vom  Kaiser,  bei  dem 
er  iu  hohen  Gnaden  stand,  die  Oberaufsicht  über  das  all- 
gemeine Krankenhaus,  über  dessen  Einrichtung  er  in  dem*, 
selben  Jahre  eine  Schrift  herausgab.  Späterhin  legte  er 
diese  Stelle  nieder,  und  starb  den  19.  März  1814. 

Joseph  Itaulin  1 ),  geboren  1708  in  Aiguetinte,  lebte 
längere  Zeit  in  Nerac,  und  liefs  sich  später  in  Paris  nie- 
der, wo  er  Leibarzt  wurde,  und  eine  Reihe  von  Schriften 
herausgab,  von  denen  drei  einzelner  Angaben  wegen  im 
ersten  Buche  benutzt  worden  sind.  Einige  von  ihnen  ent- 
halten gute  Beobachtungen,  im  Ganzen  fehlt  es  ihnen  aber 
an  Tiefe.    Er  starb  den  12.  April  1784. 

_  Jacob  v.  Reinlein  2),  geboren  zu  Amberg  in  der 
Oberpfalz,  den  30.  Mai  1744,  kam  neunzehn  Jahre  alt  nach 
Wien,  und  erhielt  dort  den  Doctorgrad  im  Jahr  1768.  Ein 
Jahr  lang  besorgte  er  hierauf  die  Kranken  in  der  Kaserne 
in  der  Alservorstadt,  und  wurde  1769  Feldstabsarzt  in  Pa- 
via,  mit  der  Aufsicht  über  die  Lazarethe  in  Mailand,  Lodi 
und  Como.  1774  nach  Wien  zurückgekehrt,  wurde  er 
von  Störck  als  Arzt  des  spanischen  Krankenhauses,  und 
zugleich  als  Lehrer  an  der  Chirurgenschule  angestellt.  Er 
trat  erst  spät  als  Schriftsteller  mit  einer  Abhandlung  über 
den  Bandwurm  ( Animadversiones  circa  ortum,  incremen- 
tum,  causas,  symptomata  et  curam  taeniae  latae ,  Viennae, 
1811.  8.)  auf,  und  hat  sich  niemals,  wiewohl  von  Störck 
so  begünstigt,  dafs  er  selbst  zum  Nachfolger  Stoll's  er- 
nannt wurde,  über  die  Mittelmäfsigkeit  erhoben.  Er  starb  . 
1816  3). 


1)  S.  267,  334,  338.  -  2)  S.  448. 

3)  Gelebries  Oesterreich,  Bd.  II.  S.  44. 
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Andreas  Rinder  > ),  erhielt  1733  den  Doctorgrad  in 
Altorf,  diente  im  russischen  Heere  und  wurde  endlich 
Stadtphysikus  von  Moskwa  Diese  wichtige  SteUe  ver- 
sah er  1770  und  1771  während  der  Pest,  und  brachte  durch 
hartnäckiges  Leugnen  des  Daseins  derselben  unsägliche  Ver- 
wirrung in  alle  Angelegenheiten.  Sein  Nachfolger  wurde 
Orraeus,  wahrscheinlich  1772. 

Anton  Wenzel  Rings  3),  der  Sohn  eines  geschätz- 
ten Arztes  und  Professors,  ward  1735  Doctor  zu  Prag, 
kurz  darauf  Physicus  des  Rakonitzer  Kreises,  welches  Amt 
er  drei  Jahre  lang  verwaltete,  während  er  zugleich  als 
aufserordentlicher  Professor  über  Boerhaave's  Institutio- 
nen las.  Er  soll  auch  ein  pharmaceutisches  Laboratorium 
für  Studierende  der  Medicin  auf  eigene  Kosten  errichtet 
haben.  Den  barmherzigen  Brüdern,  die  in  Prag  eine  sehr 
bedeutende  Anstalt  inne  haben,  gab  er  Privatunterricht, 
und  weil  er  damit  zu  viel  Zeit  zubrachte,  so  beschuldigte 
man  ihn,  seine  öffentlichen  Vorlesungen  darüber  vernach- 
lässigt zu  haben  4). 

Jbran  Rothman  5),  Sohn  eines  Arztes  in  Vexiö, 
wurde  den  30.  November  1739  geboren,  bezog  1757  die 
Universität  Upsala,  wo  er  1763  die  angeführte  Inaugural- 
dissertation de  Raphania  schrieb,  machte  von  1773  bis  76 
eine  naturwissenschaftliche  Reise  in  Nordafrika,  von  Tri- 
polis aus,  und  starb  in  Stockholm  den  4.  December  1778, 
als  Assessor  am  Collegium  medicum.  Das  Verzeichnifs  sei- 
ner Schriften  giebt  Sacklen  6 ). 

Johann  Raptisla  Michael  Sagar  7  ),  geboren  zu  Poel- 
lands  in  Krain,  den  2.  November  1702,  wurde  durch  un- 
bekannte Verhältnisse  bis  in  sein  spätes  Mannesalter  von 


1)  Richter,  Bd.  III.  S.  489.  -  2)  S.  35. 

3)  S.  438.  —  4)  Krombholz,  S.  28.  —  5)  S.  339. 

6)  T.  I.  p.  140.  -  7)  S.  153.  494. 
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gründlicheren  ärztlichen  Studien  zurückgehalten,  so  dafij 
er  erst  in  seinem  fünfzigsten  Jahre  die  Doctorwürdc  in 
Wien  erhielt.  Ohne  Zweifel  hat  er  dort  die  Vorlesungen 
von  de  Haen,  Crantz  und  den  übrigen  Lehrern  dieser 
Zeit  gehört,  wurde  bald  darauf  Physikus  des  Iglauer  Krei- 
ses in  Mähren,  und  that  sich  als  Beobachter  von  Volks- 
krankheiten und  Thierseuchen  mehr  hervor,  als  irgend  ein 
österreichischer  Arzt  dieser  ganzen  Zeit.  Sein  Hauptwerk: 
ist  seine  symptomatische  Nosologie,  die  sich  vor  den  ähn- 
lichen Versuchen  seiner  Zeitgenossen  und  Nachfolger  vor- 
theimaft  auszeichnet,  und  seinen  Namen  noch  auf  die  späte 
Nachwelt  bringen  wird.  Er  starb  im  Jahr  1778.  Seine 
Schriften  sind  im  Verzeichnifs  vollständig  aufgeführt. 

Ernst  Diedrich  Solomon''),  Sohn  eines  Wundarztes 
in  Stockholm,  wurde  den  21.  October  1746  geboren.,  undl 
schon  früh  zur  Chirurgie  angeleilet.    1764  bezog  er  die! 
Universität  Upsala,  und  setzte  später  noch  seine  Studien  i 
in  Stockholm  fort.     1773  wurde  er  Regiments -Chirurg, 
promovirte  zwei  Jahre  später  in  Upsala,  erhielt  1783  die 
Stelle  eines  Assessors  am  Collegium  medicum,  diente  1788 1 
als  erster  Feldmedicus  in  Finnland,  und  ertrank  am  27.  Sep- 
tember  1790  auf  einer  Fahrt  zwischen  Abo  und  Aland. 
Aufser  seiner  angeführten  Abhandlung  über  die  Bräune  hat 
er  nur  noch  eine  Inauguraldissertation  über  den  Scorbut 
und  einen  Bericht  über  den  Gesundheitszustand  der  Trup- 
pen in  Finnland  geschrieben  2). 

Samo'ilowitz  3 ).  Von  diesem  Arzte  ist  aufser  dem. 
"was  in  Betrelf  seiner  aus  der  Darstellung  der  Pest  in  Mos- 
kau im  ersten  Buche  hervorgeht,  nichts  weiter  bekannt, 
als  dafs  er  später  in  Strafsburg  und  Leiden  studiert,  und 
sich  mit  besonderem  Eifer  auf  die  Gebudsbülfe  gelegt  hat. 
Er  promovirte  1780  in  Leiden  mit  einem  Tractatus  de  sec- 
tione  symphyseos  ofsium  pubis  et  partu  cacsarco.  worin  !<; 


1)  S.  272.  - 


2)  Sacklön,  T.  1.  ]).  155.  — 


3)  S.  4Ü. 
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dem  Präsidenten  des  Medicinalraths  in  St.  Petersburg 
tzcwsky  den  Vorschlag  machte,  eine  Gebäranstalt,  zum 
Unterricht  in  der  Geburtshülfe  zu  errichten. 

Anton  Nunez  Ribeiro  Sanchez  1  ),  Sohn  eines  Kauf- 
manns in  Pegna  Macor  in  Portugal,  wurde  am  7.  März 
1699  geboren^  und  schon  in  früher  Jugend  durch  die  Werke 
von  Plutarch  und  Montaigne  zu  höherem  Streben  an- 
geregt.   Von  seinem  Vorsatz",  sich  der  Heilkunde  zu  wid- 
men, suchte  ihn  ein  Oheim,  der  Beamter  in  Pegna  Macor 
war,  durch  die  Anwartschaft  auf  seine  Stelle  und  die  Hoff- 
nung auf  die  Hand  seiner  Tochter  abzubringen,  und  er  hatte 
schon  dessen  Wünschen  sich  ganz  gefügt,  als  die  Aphoris- 
men von  Hippokrates,  die  ihm  in  die  Hände  fielen,  ihn 
aus  seinen  Träumen  aufrüttelten.    So  entfloh  er  zu  einem 
ihm  verwandten  Arzte  in  Lissabon,  studierte,  von  diesem 
unterstützt,  in  Coimbra  Medicin,  und  erhielt  1724  in  Sa- 
lämanca  die  Doctorwürde.    Bald  darauf  wurde  er  Stadt- 
arzt in  Benaventi,  doch  genügten  ihm  weder  seine  beschränk- 
ten Kenntnisse,  noch  sein  enger  Wirkungskreis,  er  verliefs 
sein  Vaterland,  um  seine  Bildung  in  den  grofsen  Städten 
Europa' s  zu  vollenden,  und  begab  sich  zuerst  nach  Genua, 
dann  nach  London,  wo  er  zwei  Jahre  blieb,  und  endlich 
nach  Frankreich,  wo  er  besonders  in  Paris  und  Montpel- 
lier verweilte.   In  Marseille  lernte  er  den  dort  vielverehr- 
ten Arzt  Bertrand  kennen,  bei  dem  er  Boerhaave's 
Aphorismen  fand,  und  hocherfreut,  dafs  der  Verfasser  der- 
selben noch  lebte,  sogleich  den  Entschlufs  fafste,  dessen 
Schüler  zu  werden.    Er  ging  sofort  nach  Leiden,  wo  er 
drei  Jahre  lang  die  Vorlesungen  Boerhaave's  besuchte, 
und  nachdem  dieser  von  der  Kaiserin  Anna  den  Auftrag 
erhalten  hatte,  ihr  drei  seiner  bewährtesten  Schüler  zu  ih- 
rem Dienste  vorzuschlagen,  einen  vortheilhaften  Ruf  nach 
Rufsland  annahm.    Dort  war  er  zuerst  zwei  Jahre  lang 
Stadtarzl  in  Moskau,  dann  folgte  er  als  Feldarzt  dem  rus- 


1)  S.  :J89. 
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sischen  Heere  nach  Polen,  und  machte  von  1735  bis  31 
alle  Feldzüge  gegen  die  Türken  und  Tataren  mit,  lern« 
die  Völkerstämme  Südrufslands  und  des  angränzenden  Asiem 
genau  kennen,  und  liefs  die  Ergebnisse  seiner  Beobachtung 
gen  dem  Grafen  Buffon  zukommen,  der  sie  in  den  dritt 
ten  Band  seiner  Naturgeschichte  aufgenommen  hat.  Bei 
der  Belagerung  von  Asow  hatte  er  Gelegenheit  den  Pete- 
chialtyphus zu  beobachten,  und  soll  in  der  Lazarethver- 
waltung  dem  Heere  ausgezeichnete  Dienste  geleistet  haben.i 
doch  sind  seine  Papiere  hierüber  verloren  gegangen.  Zun 
Belohnung  seiner  Verdienste  ernannte  ihn  die  Kaiserin  zum 
Arzt  des  Cadettencorps  in  St.  Petersburg  und  zu  ibrem 
eigenen  Leibarzt;  seine  Achtung  und  sein  Ansehn  nahm, 
ungeachtet  der  nun  folgenden  Thronwechsel  und  Stürme 
zu,  doch  gerieth  er  bei  der  Thronbesteigung  der  Kaiserin 
Elisabeth  Petrowna  (1741)  in  Gefahr,  mufste  seine; 
Stellen  dem  Wundarzt  L'Estocq  überlassen,  und  zog  sich 
in  die  tiefste  Verborgenheit  zurück,  heilte  noch  den  Her- 
zog von  Holstein-Gottorp  von  einer  gefährlichen  Krank- 
heit, wurde  zur  Belohnung  dafür  Etatsrath,  und  erhieltl 
1747  die  erbetene  Entlassung,  nachdem  er  während  seines? 
ganzen  Aufenthalts  in  St.  Petersburg  für  die  dortige  Aka- 
demie sehr  thätig  gewesen  war,  und  sich  den  Ruf  eines- 
durchaus  unbescholtenen  Mannes  zu  erhalten  gewufst  hatte 
Von  da  an  lebte  er  noch  sechsunddreifsig  Jahre  in  Paris- 
seinen  Studien,  nahm  nur  selten  an  ärztlichen  Berathun- 
gen Theil,  arbeitete  viel  für  die  St.  Petersburger  Akade- 
mie, und  hinterliefs  eine  Anzahl  handschriftlicher  Werke, 
von  denen  sein  Freund  Andry,  der  sie  von  ihm  erbte, 
ein  von  Vicq  d'Azyr  mitgetheiltes  Verzeichnifs  gegeben; 
hat.    Sanchez  starb,  nachdem  er  noch  von  der  Kaiserin  i 
Katharina  seine  lange  ausgebliebene  Pension  wiederer- 
halten hatte,  und  vom  Grofsfürsten  Paul  mit  Auszeich- 
nung empfangen  worden  war,  den  14.  Octobcr  1783. 

Dafs  der  Sublimat  zu  einigen  Grauen  in  einem  Pfund 
Brandwein  in  Sibirien  gegen  venerische  Uebel  gebräuch- 
lich sei,  erfuhr  Sanchez  schon  um  da?  Jahr  1745  vou 
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einem  Wundarzt  in  St.  Petersburg,  eben  so,  dafs  man  die 
Kranken  nach  jeder  Gabe  dieses  Mittels  ein  russisches  Dampf- 
bad nehmen  liefs,  ein  wesentlicher  Umstand,  auf  den  man 

.bei  der  van  Swieten sehen  Kur  nicht  achtete.  Er  ver- 
muthete,  dafs  diese  Behandhmgsweise  durch  gefangene 
schwedische  Wundärzte  und  Apotheker  seit  1709  in  Sibi- 
rien bekannt  geworden  sei,  was  sehr  wahrscheinlich  ist, 
denn  die  Sublimatkuren  waren  unter  den  Empirikern  die- 
ser Klasse  schon  im  siebzehnten  Jahrhundert  nicht  unge- 
wöhnlich.  (Vergl.  Mertens  a.  a.  0.  T.  II.  P.  3.  Cap.  I. 

i  _  Medicus,  Sammlung  von  Beobachtungen  aus  der  Arz- 
neiwissenschaft, S.  413.  —  San  che  z,  die  russischen  Dampf- 
bäder, a.  d.  Franz.  Berlin  1819.  8.,  wo  das  Leben  dieses 
Arztes  nach  Vicq  d'Azyr.) 

Athanasius  Schaf  ons Je y  1 ),  aus  Klein -Rufsland,  stu- 
dierte, wahrscheinlich  gleichzeitig  mit  Mertens,  in  Strafs- 
burg, erhielt  hier  den  Doctorgrad  mit  einer  Abhandlung 
über  die  Convulsioncn  der  Schwangeren,  Gebärenden  und 
Wöchnerinnen,  war  1770  der  älteste  Doctor  vom  Land- 
krankenhause in  Moskau,  und  erwarb  sich  während  der 
Pest  in  dieser  Hauptstadt  ausgezeichnete  Verdienste,  ohne 
indessen  durch  sein  einsichtsvolles  und  unerschrockenes 
Benehmen  das  Aufkommen  der  Parthei  der  Pestleugner  hin- 
dern zu  können.  Sein  russich  geschriebenes  Werk  über 
die  Pest  in  Moskau  ist  aufser  Rufsland  nicht  bekannt  ge- 
worden. Es  enthält  die  werthvollsten  Thatsachen,  die  der 
Verfasser  nach  Auszügen  des  wirklichen  Staatsraths  Herrn 
Dr.  Carl  Mayer  in  St.  Petersburg  benutzt  hat.  Geburts- 
und Todesjahr  Schafonsky's  sind  nicht  bekannt  2). 

Theodor  August  Schleger  3),  geboren  in  Ulm,  den 
5.  März  1727,  studierte  in  Strafsburg,  und  erhielt  1750 
den  Doctorgrad  in  Helmstädt.  Bald  darauf  wurde  er  Pro- 


1)  S.  34.  -  2)  Richter,  Bd.  III.  S.  491. 
3)  S.  308. 
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fessor  der  Anatomie  in  Braunschweig,  dann  Physicus  von 
Ulm,  Leibarzt  des  Bischoffs  von  Fulda,  und  endlich  Pro*f 
fessor  der  Medicin  in  Cassel,  wo  er  bald  nach  der  Her- 
ausgäbe  seiner  im  ersten  Buche  benutzten  Schrift  über  dasi* 
Mutterkorn,  den  12.  Dezember  1772  starb. 

Christoph  Heinrich  Schobelt  '),  geboren  1741,  war  f 
zuerst  praktischer  Arzt  in  Osterburg  in  der  Altmark,  danraF 
Stadtphysicus  in  Strasburg  in  der  Uckermark,  wo  er  18077ffif 
starb.  Seine  angeführte,  im  ersten  Buche  benutzte  Schriftif' 
zeugt  von  guter  Beobachtung,  und  ist  nicht  unwichtig;  mamf 
kann  sie  den  besten  über  die  Faulfieberseuche  von  17711F 
beizählen,  Es  schliefst  sich  ihr  seine  spätere  Abhandlung^ ' 
(1791)  über  die  Faulfieber  an,  seine  Betrachtungen  über 
die  venerischen  Krankheiten  (1771)  und  über  die  Hemi- 
cranie  sind  unbedeutender. 


Johann  Friedrich  Schreiber  2),  geboren  den  26.  Mai i 
1705  in  Königsberg,  war  der  Sohn  des  dortigen  Professors 
der  Theologie  und  Consistorialraths  Michael  Schreiber. 
Von  Jugend  auf  in  den  alten  Sprachen  gründlich  unterrich- 
tet, besuchte  er  schon  von  seinem  sechzehnten  Jahre  an: 
philosophische  und  medicinische  Vorlesungen,  setzte  17261 
seine  Studien  in  Frankfurt  a.  O.,  dann  in  Leipzig,  und  end- 
lich in  Leiden  unter  Boerhaave  und  B.  S.  Albinus  fort,, 
wo  er  denn  auch  den  19.  Juni  1728  die  Doctorwürde  er- 
hielt.   Seine  Dissertation  „de  Fletu"  wird  als  eine  sehr 
gediegene  Arbeit  gerühmt.     Während  seines  Aufenthalts 
in  Leiden  war  Schreiber  mit  Haller  innig  befreundet, 
der  bei  der  Herausgabe  von  Boerhaave's  Institutionen 
sein  nachgeschriebenes  Heft  vielfältig  benutzt  hat,  und  diese 
Verbindung  wurde  nur  durch  den  frühen  Tod  des  ersten 
aufgelöst.    Die  Laufbahn  eines  praktischen  Arztes  betrat 
Schreiber  in  Saardam,  begab  sich  aber  bald  nach  Mar- 

1)  S.  82.  -  2)  S.  162. 
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um  den  berühmten  nachlierigcn  preufsischen  gehei- 
_  Rath  v.  Wolf  kennen  zu  lernen,  und  sich  dessen  phi- 
osophisch -mathematische  Grundsätze  anzueignen.  Seine 
Omenta  medicinae  methodo  mathematica  demonstrata,  die 
>r  1730  in  Leipzig  herausgab,  kann  man  als  die  Frucht  die- 
ser Zusammenkunft  ansehen.  Von  Leipzig  ging  Schreiber 
jach  Halle,  wo  er  durch  Friedrich  Hoffmann  eine  Or- 
len tliche  Professur  der  Philosophie  und  eine  aufserordent- 
iche  der  Medioiri  erhielt,  allein  schon  im  folgende  Jahre 
cvurde  er  mit  Lerche  und  Nitzsch  in  russische  Dienste 
erufen.   In  Moskau  wurde  er  zuvörderst  als  Feldarzt  einer 
'ivision  in  Riga  angestellt,  folgte  dieser  1734  nach  Polen, 
,vo  er  bei  der  Belagerung  von  Danzig  gegenwärtig  war, 
ann  in  den  Türkenkrieg,  besuchte  zweimal  die  Krim,  und 
eistete  1738  in  der  Pest  in  der  Ukraine  ausgezeichnete 
Dienste.    Die  bezeichnete  Schrift  enthält  die  Ergebnüse 
einer  damaligen  Beobachtungen,  und  es  verdient  bemerkt 
zu  werden,  dafs  er  sich  in  der  Behandlung  der  Pest  nicht 
selten  des  Calomels  bediente.    Zur  Belohnung  seiner  Ver- 
dienste wurde  er  zum  General -Stabsmedicus  befördert,  und 
erhielt  dann  die  Stelle  eines  Physicus  beim  Moskauischen 
Comptoir.    1740  verheirathete  er  sich,  und  wurde  zwei 
Jahre  später  Professor  der  Anatomie  und  Chirurgie  am  Pe- 
tersburger Hospitale.    Dies  Lehramt  behielt  er  bis  zu  sei- 
nem Tode,  den  28.  Januar  1760.    Er  verwaltete  es  mit 
grofser  Liebe,  Einsicht  und  Thätigkeit,  so  dafs  ihm  Rufs- 
land die  Ausbildung  nicht  weniger  brauchbaren  Aerzte  ver- 
dankte, die  in  seinen  Kriegsheeren  wie  in  bürgerlichen 
Verhältnissen  sich  hervorthaten.    Die  namhaftesten  unter 
ihnen  sind  Orräus  und  der  nachherige  Professor  Po  gö- 
ret zky  in  Moskau,  der  seine  „Anweisung  zur  Erkenntnifs 
und  Cur  der  vornehmsten  Krankheiten,  wie  solche  in  den 
grofsen  Hospitälern  zu  St.  Petersburg  alle  Jahre  seit  1742 
bis  hicher  ist  vorgetragen  und  erklärt  worden."  Leipzig 
1756.  8."  ins  Lateinische  übersetzte,  und  in  seinem  Wir- 
kungskreise als  Lehrbuch  einführte.   Das  Verzeichnifs  der 
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übrigen  Werke  Schreib  er' s  findet  sich  bei  Richter  und. 
Eloy  i). 

Johann  Anton  Joseph  Scrinci  2),  geboren  den  16.  Oc- 
tober  1697  in  Prag,  Sohn  eines  Baumeisters,  studierte  zuersti 
Philosophie  in  seiner  Vaterstadt,  machte  dann  grofse  Rei- 
sen durch  Deutschland  und  Italien,  auf  denen  er  die  be- 
rühmtesten Lehranstalten  besuchte,  und  widmete  sich,  zu-* 
rückgekehrt,  dem  Studium  der  Rechte,  nicht  ohne  zugleich! 
seiner  Neigung  zur  Physik  und  Medicia  zu  folgea.  172S 
wurde  er  Doctor  der  Medicin,  und  bald  darauf  als  Arzt 
aach  Slaa  berufen,  welche  Stelle  er  1732  mit  dem  Physik 
cat  des  Neu-Boleslaver  Kreises  vertauschte.    Seiner  Ver- 
dienste  um  eiae  Kriebelseuche  ia  Böhmea  während  der? 
Jahre  1736  und  37  ist  im  ersten  Buche,  S.  330  Erwäh-, 
nung  geschehen.    In  Prag  stand  er  indessen  in  zu  gutem 
Andenken,  als  dafs  man  ihn  nicht  gern  zu  einem  seiner: 
würdigern  Wirkungskreis  berufen  hätte.   Man  gab  ihm  da* 
her  1739  eine  Professur,  und  nun  lehrte  er  mit  vieler  Aus-i 
Zeichnung  über  praktische  Heilkunde,  nach  Boerhaave'j? 
Muster,  mit  dem  er  eine  Reihe  von  Jahren  hindurch  ia 
regem  Briefwechsel  gestanden  hatte.    Einige  Jahre  daraul 
bewog  er  durch  sein  dringendes  Ansuchen  den  Kaisern 
Karl  VI.  eine  neue  Professur  für  Experimentalphysik  und 
Chemie  zu  errichten,  die  er  aufser  seinem  medicinischea • 
Lehramte  bekleidete,  so  dafs  er  seine  öffentlichen  Vorle- 
sungen über  Physik  1745  begann,  nachdem  er  sich  aui 
eigene  Kosten  einen  für  die  damalige  Zeit  sehr  vollstän- 1 
digen  Apparat  angeschafft  hatte.    Diese  Vorlesungen  wur-  j 
den  mit  Bezeichnung  der  vorzunehmenden  Versuche  durch1  j 
Anschlagzettel  an  den  Strafsenecken  angekündigt,  uud  vom  ^ 
den  böhmischen  Grofsen  wie  von  allen  Gelehrten  in  Prag;  ^ 
mit  Eifer  besucht,  viele  Fremde  reisten  nach  Prag,  um  bei 
Scrinci' s  Versuchen  gegenwärtig  zu  sein,  und  diese  er-- 


rog- 


1)  Richter,  Bd.  III.  S.  252.  —  2)  S.  830. 
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regten  überall  so  viel  Aufsehn,  dafs  der  Kaiser  Franz  ihn 
nach  Wien  berief,  nm  sich  von  ihm  über  die  elektrischen 
Erscheinungen  belehren  zu  lassen.  1754  machte  er  in  der 
Nähe  von  Prag  in  Gegenwart  des  Kaisers  und  der  Kaise- 
rin den  Versuch  mit  der  luftleeren  Kugel,  war  aber  auch, 
abgesehen  von  diesen,  für  das  Emporkommen  der  Natur- 
wissenschaften sehr  förderlichen  Vorstellungen  fortwährend 
bemüht,  die  Physik  auf  die  Medicin  anzuwenden,  wie  er 
denn  namentlich  in  Krankheiten  Gebrauch  von  der  Electri- 
cität  machte.  Die  Belagerung  von  Prag  im  Jahr  1758 
setzte  seinen  physikalischen  Vorlesungen  ein  Ziel.  Er  war 
genöthigt,  seinen  Apparat  auszuräumen,  erlitt  dabei  bedeu- 
tende Verluste,  und  überdies  war  ihm  schon  einige  Jahre 
früher  der  Vortrag  so  beschwerlich  geworden,  dafs  er  sich 
seinen  Sohn,  der  1756  in  Altorf  promovirt  hatte,  bei  der 
Erklärung  der  Versuche  hatte  zu  Hülfe  nehmen  müssen. 
Er  lebte  noch  bis  zum  28.  April  1773,  den  Andachtsübun- 
gen so  hingegeben,  dafs  er  halbe  Tage  in  den  Kirchen  zu- 
flbrachte,  zuletzt  halbseitig  gelähmt  und  ohne  Gedächtnifs. 
Seinen  noch  übrigen  Apparat  kauften  die  Jesuiten,  noch 
or  seinem  Tode;  er  wird  noch  aufbewahrt.  Aufser  der 
ngeführten  Abhandlung  über  die  Kriebelkrankheit  besitzen 
r  von  Scrinci  fünfzehn  Dissertationen  physiologischen 
d  medicinisch- praktischen  Inhalts,  die  an  den  bezeich- 
nen Orten  aufgeführt  sind  1  ). 

Michael  Skiadan  2),  ein  Grieche  aus  Cephalonia, 
rhielt  seine  Bildung  in  Italien  und  Holland,  und  erwarb 
en  Doctorgrad  in  Leiden,    1770  war  er  in  Moskau  Mit- 
(ijglied  des  Medicinalraths,  und  gehörte  zur  Parthei  der  Pest- 
leugner.  1776  wurde  er  zum  Professor  der  dortigen,  1755 
von  der  Kaiserin  Elisabeth  gestifteten  Universität  ernannt., 
lehrte  Physiologie,  Pathologie  und  allgemeine  Therapie  mit 


1)  Effigies  etc.  Pars  II.  p.  120. 

2)  S.  34. 
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vieler  Auszeichnung,  und  starb  als  Collegienralh  den  5.  Sep- 
tembcr  1802  1  ).    Er  hinterliefs  nur  Gelcgenheitsschriften. 

Raphael  Johann  Steidele  2),  geboren  zu  Innsbruck, 
den  20.  Februar  1737,  studierte  in  Wien,  widmete  sich 
vorzüglich  der  Chirurgie  und  Geburtshülfe,  wurde  Lehren 
dieser  Fächer  an  der  wundärztlichen  Schule  und  zuletzt! 
im  allgemeinen  Krankenhause,  machte  sich  besonders  um: 
die  Geburtshülfe  verdient,  und  hinterliefs  die  verzeichne- 
ten Schriften.  Er  starb  nach  1787,  unbekannt  in  welchemi 
Jahre. 

Zacharias  Strandberg  3  ),  geboren  den  12.  October 
1712,  wurde  1741  in  Upsala  promovirt,  war  eine  Reihe 
von  Jahren  Physicus  von  Stockholm,  und  starb  den  30sten 
April  1792.  Ausführlichere  Nachrichten  über  ihn  giebt 
Sacklen  4 ). 

Daniel  Johann  Taube  5  ),  geboren  1727  in  Zelle,  stu-r 
dierte  in  Güttingen ,  wo  er  1747  unter  Hall  er  den  Doc- 
torgrad  erhielt,  wurde  Physicus  in  seiner  Vaterstadt,  grofs- 
britannischer  Hofmedicus,  und  starb  den  8.  December  1799.' 
Er  war'  ein  Arzt  von  sehr  umfassenden  Kenntnissen  undi 
durchaus  unbefangenem  Urtheil,  dessen  Werk  über  die  Krie? 
belkrankheit  von  1770  nicht  nur  in  Betreff  der  damaligem 
Epidemie  sondern  auch  wegen  der  gründlichen  Bearbeitung: 
des  Gegenstandes  überhaupt  immer  werthvoll  bleiben  wird. 

Iwan  de  Theyls  6),  Sohn  des  Gesandtschaftsarztes 
in  Constantinopel  und  nachherigen  Stadtphysicus  in  Mos- 
kau, Antonius  Theyls,  studierte  in  Frankfurt  a.  d.  O.1 
und  erhielt  die  Doctorwürdc  in  Leiden  1744.   1770  diente 


1)  Richter,  Bd.  III.  S.  353.  —  2)  S.  448. 
3)  S.  271.  -  4)  T.  T.  p.  102.  -  5)  S.  289. 
6)  S.  9. 
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er  als  Arzt  der  Ukrainischen  Division  bei  dem  Hauptheere, 
und  war  Zeuge  des  Ausbruchs  der  Pest  in  Jassy1)- 

Ossip  Timkowsky*),  begann  seine  Laufbahn  als 
Wundarzt  am  St.  Petersburger  Hospitale,  erhielt  1765  die 
Doetorwürde  in  Leiden  nach  Vertheidiguug  einer  Abhand- 
lung über  die  unheilbaren  Krankheiten,  diente  1770  im 
Kriege  gegen  die  Türken  als  Feldarzt  bei  der  Smolenski- 
schen  Division,  wurde  später,  wahrscheinlich  nach  Orr  aus 
(1776)  Stadtphysicus  von  Moskau,  und  starb  daselbst  3  ). 

Balthasar  Ludwig  Tralles  4),  geboren  in  Breslau 
den  1.  März  1708,  studierte  in  Leipzig  und  Halle,  wo  er 
1731  unter  Friedrich  Hoff  mann  den  Doctorgrad  er- 
hielt, und  liefs  sich  in  seiner  Vaterstadt  nieder,  wo  er  bis 
an  sein  Ende,  den  7.  Februar  1797,  die  Heilkunst  ausübte. 
Tralles  war  einer  der  berühmtesten  deutschen  Aerzte  des 
achtzehnten  Jahrhunderts,  dessen  etwas  weitläufige  Schrif- 
ten über  das  Opium,  die  absorbirenden  Erden  und  die  Cho- 
lera sehr  geschätzt  wurden.  Er  war  ein  fleifsiger  Schrift- 
steller, von  dem  wir  eine  grolse  Anzahl  Abhandlungen 
über  die  Pocken,  die  Blasenpflaster  und  einige  andere  viel- 
besprochene Gegenstände  besitzen.  Er  gehörte  zu  den  we- 
nigen Aerzten,  die  mit  de  Haen  in  freundschaftlicher  Ver- 
bindung standen. 

Franz  Xaver  von  IVa.s.s  erMerg  5  ),  geboren  in  Wam 
den  27.  November  1748,  erhielt  dort  den  Doctorgrad  mit 
einer  Abhandlung  über  die  Zähne  (Aphorismi  analomico- 
physiologici  de  dentibus  1771.  8..  abgedruckt,  in  der  an- 
geführten Sammlung),  beschäftigte  sich  ohne  erhebliches 
Talent  mit  untergeordneter  Schriftstell  er  ei,  lieferte  eine 


1)  Richter,  Bd.  III.  S.  490.  —  2)  S.  19. 
3)  Richter,  Bd.  III.  S.  484.  -  4)  S.  412. 
5)  S.  491. 
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Menge 'IJcbcrsetzungcn  Plön ek scher  und  »uderer  Handbü- 
cher, bearbeitete  besonders  die  Chemie  <  und  starb  1779. 
Die  meisten  seiner  gröfstentheils  vergessenen  Schriften  sind 
im  gelehrten  Oesterreich  aufgeführt. 

Johann  Jacob  von  Well  1  ),  geboren  in  Prag  den 
h  März  1725,  ein  Apotheker,  der  sich  in  Wien  in  den 
Ruf  vorzüglicher  naturwissenschaftlicher  Kenntnisse  setzte. 
Er  wurde  Magister  der  Philosophie,  später  Doctor  der  Mc- 
dicin,  und  endlich  unter  Störck  ordentlicher  Professor 
der  Naturgeschichte  an  der  Universität.  Seine  Schriften 
(Rechtfertigung  der  Blackischen  Lehre  von  der  figirten 
Luft.  Wien  1771.  8.  Ueber  die  Erhitzung  des  ungelösch- 
ten Kalks  u.  s.  w.  Wien  1772.  8.,  und  Kurzgefafste  Gründe 
zur  Pflanzenlehre,  als  ein  zur  Naturgeschichte  unumgäng- 
licher nöthiger  Theil.  Wien  1785.  8.)  sind  längst  der  ver- 
dienten Vergessenheit  übergeben.  Er  starb  in  Wien  den 
4.  April  1787  2). 

Peter  fVenj aminow  3  •)  wurde  als  Professor  der  prak- 
tischen Heilkunde  und  Chemie  an  der  Universität  Moskau 
den  8.  Mai  1768  angestellt,  und  starb  in  diesem  Lehramte 
1775.  Während  der  Pestzeit,  war  er  Mitglied  des  Medici- 
nalraths  4  ). 

Johann  Jacob  JVemischek  5  )  geboren  1743  in  Un- 
garn, studierte  in  Wien,  wurde  dort  Doctor  der  Philoso- 
phie und  Medicin,  beschäftigte  sich  in  der  früheren  Zeit 
fleifsig  mit  Botanik  und  Astronomie,  wurde  Leibarzt  des 
Fürsten  Erzbischoffs  von  Wien,  Grafen  Migazzi,  widmete 
sich  einer  ausgedehnten  Praxis  und  starb  1804.  In  der 
Botanik  versuchte  er  die  .Pflanzengattungen  nach  der  Zahl 
der  Blumenblätter  zu  bestimmen,  doch  ist  sein  Werk,  wel- 
ches diesen  Verstfch  enthält,  schon  längst  der  Vergessen- 


1)  S.  491.  —  2)  Gelehrtes  Oesterreich,  Bd.  II.  S.  251. 
3)  S.  34.  —  4)  Richter,  Bd.  III.  S.  347.  —  5)  S.  485. 
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heit  übergeben.  (Genera  plantarum  secundum  nunierum 
laciniarum  corollae  disposita.  Vindobonae,  1764.  66.  8.) 
Seine  pathologisch- therapeutischen  Schriften  sind  im  zwei- 
ten Buche  gewürdigt  worden. 

Stephan  Wef&premi  1 ),  geboren  den  13.  August  1723 
in  Wefzprim,  in  Ungarn,  erhielt  seinen  eisten  Unterricht 
in  der  reforinirten  Schule  in  Papa,   dann  in  Oedenburg. 
In  Neusohl  und  Debreczin  besuchte  er  später  die  reformir- 
ten  Unterrichtsanstalten,  und  erst  1752  begab  er  sich  auf 
Reisen,  um  sich  den  Naturwissenschaften  und  der  Heil- 
kunde zu  widmen.   In  Zürich,  wo  er  anderthalb  Jahre  ver- 
weilte, wurde  er  J.  Gesner's  Schüler,  dann  besuchte  er 
die  holländischen  Universitäten,  lebte  anderthalb  Jahre  in 
London,  wo  er  sich  besonders  in  der  Gebuvtshülfe  unter 
Smellie  ausbildete,  nicht  ohne  die  Hospitäler  fleifsig  zu 
besuchen,  und  sich  die  Anatomie  und  Chirurgie  zu  eigen 
zu  machen.    Die  Sut  ton  sehe  Pockenimpfung  wurde  erst 
nach  seiner  Zeit  (1764)  bekannt,  es  bestand  aber  schon 
damals  eine  Impfanstalt  in  London,  wo  er  sich  über  das 
Verfahren  der  Aerzte  g'enau  unterrichtete,  ohne  davon  in 
seinem  Vaterlande  späterhin  erheblichen  Gebrauch  machen 
zu  können.    Auch  in  Oxford  und  Cambridge  verweilte  er 
kurze  Zeit,  kehrte  dann  nach  Holland  zurück,  wo  er  am 
j  15.  Juli  1756  in  Utrecht  uie  Doctorwürde  erhielt  2 ),  und 
liefs  sich  nach  der  gesetzlichen  Prüfung  in  Prefsburg,  in 
Debreczin  nieder,  wo  er  die  Heilkunst  mit  vielem  Ruhm 
ausübte.     Van  Swieten  stand  mit  ihm  in  Briefwechsel, 
und  Maria  Theresia  sowohl  wie  Joseph  II.  zeichneten 
I  ihn  vielfällig  aus.    Auf  seiner  Reise  durch  Ungarn  im  Jahr 
1770  würdigte  ilin  der  Kaiser  Joseph  einer  langen  Unter- 
redung, deren  Inhalt  Baldinger  mittheilt  3),  der  auch 


1)  S.  45 1 . 

2)  Seine  IpauguralschrifU  Observationes  inedicac,  ist  bei 
Hallcr,  Disp.  med.  T.  VI.  p.  803  abgedruckt. 

3)  Biographien,  S.  173. 
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ein  Verzeichuifs  seiner  gröföleritheils  ungarischen  Werke 
hinzufügt.  Man  kann  dies  ans  dem  gelehrten  Oeslerreicli, 
Bd.  II.  S.  255.  vervollständigen. 

Ignatius  Joseph  fVetsch  '),  wurde  am  30.  Juni  1737 
in  St.  Florian  in  Ober-Oesterreich  geboren,  studierte  in  Wien 
unter  de  Hacn,  Crantz,  A.  Störck  u.  a.  his  gegen  176*3. 
und  unternahm  theils  seiner  Kränklichkeit,  theils  wissen- 
schaftlicher Zwecke  wegen  eine  Reise  nach  Italien  und  Frank- 
reich, besonders  um  die  organische  Pulslehre  kennen  zu  ler- 
nen, von  der  man  sich  viel  versprach.  In  dieser  Absicht  hielt  t  J 
er  sich  eine  kurze  Zeit  in  Montpellier  bei  Fouquet  auf,  und 
Avurde  hier  zuerst  im  Pulsfühlen  von  einem  Arzte  Co ulas  l 
unterrichtet.    In  Paris  verkehrte  er  am  meisten  mit  Bor'--| 
deu,  übte  dann  die  Heilkunst  in  Wien  aus,  schrieb  1770  j 
sein  Werk  über  die  organischen  Pulse,  nicht  ohne  einsei- 
tige Vorliebe  für  diesen  Gegenstand,  und  mit  sichtbarem i  D 
Mangel  an  Kritik,  liefs  sich  einige  Jahre  darauf  in  Rufs- 
land nieder,  wurde  endlich  am  19.  October  1776  als  Pro-  i 
fessor  der  Physiologie  und  Pathologie  in  Moskau  angestellt,  y 
und  starb  dort  am  24.  März  1779  2 ). 

Henric  Christian  Daniel  fVilcke,  gebore;i  1739  in 
t  Stockholm,  war  ausübender  Arzt  in  seiner  Vaterstadt,  und 

s.tarb  daselbst  den  26.  Februar  1788.   Seine  im  ersten  Bu-  i  ^ 
che  benutzte  Abhandlung  über  die  Bräune  ist  werthvoll 
in  Betreff  der  beobachteten  Uebergänge  der  typhösen  For-  { 
inen  in  die  entzündlichen  3 ). 

1)  S.  414. 

2)  Siehe  die  Vorrede  zu  seiner  Mediana  ex  pnlsu.  und 
Ri  chtcr,  Bd.  III.  S.  352. 

3)  S.  270.  Sacklen,  T.  III.  p.  201.  j 


583 

-■  ~~ 


Schriftenverzeichnifs  *). 


I7r6an  flrftim  Aaskow,  Diarii  medici  navalis  in^expeditione 
Akeiiensi  conscripti  Anuus  primus.    Havniae,  1774.  8- 

Der  Königl  Schwedischen  Akademie  der  Wissenschaften  Ab- 
handlungen aus  der  Naturlehre,  Haushaltungskunst  und  Me- 
chanik. Aus  dem  Schwedischen  übersetzt  von  Abraham 
Gotthelf  Kästner.    35  Bände.    Leipzig,  1749-80.  8 

Vermischte  Abhandlungen  aus  dem  Gebiete  der  Heilkunde, 
von  einer  Gesellschaft  praktischer  Aerzte  in  St.  Petersburg, 
lste  bis  4te.  Sammlung.  St.  Petersburg,  1821  —  1830.  8. 
Fünfte  Sammlung,  auch  unter  dem  Titel:  ffledicinisch -prak- 
tische Abhandlungen  von  deutschen  in  Rufsland  lebenden 
Aerzten.    Bd.  1.    Hamburg,  1835.  8. 

Acta  eruditorum  Lipsiensia  et  Nova  Acta  eruditorum.  Lipsiae, 
1682-1776.    It.  Supplement.    8.  Voll.    Indices  6  Voll.  4.^ 
Acta  medicorum  Berolinensium.    Decades  II.    Berolini,  1717 


ad  1730.  8. 

Alexander  Aepli,  Eine  medicinisch-polemische  Probeschrift  von 
den  Canthariden  gegen  Tralles,  vom  bösartigen  Fieber  ge- 
gen Tode  u.  s.  w.    1788.  8. 

Johann  Melchior  Aepli,  Prüfung  der  spanischen  Fliegen  in  bös- 
artigen Fiebern.    Zürich,  1777.  8. 

Alethophilorum  quorundam  Viennensium  Elucidatio  necessaria 
rpistolae  de  Cicuta,  quam  Celeb.  Haenius  scripsit  ad  Celeb. 
Tralles.    Vindobonae,  1766.  8. 

Proxperi  Alpini  Medicina  Aegyptiorum.   Accedunt  huic  editioni 


')  Es  sind  hier  mir  die  vom  Verf.  selbst  benutzten  Werke  nnpeftihrt. 
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1780.  fol. 

Josephi  Eyerel  Dissertationes  medicae  in  Universitale  Vindo- 
bonensi  habitae,  ad  morbos  chronicos  pertinentes  et  ex  Ma- 
ximiliani  Stollii  praelectionibus  potissimuni  conscriptae. 
3  Voll.    Viennae,  1788  —  90.  8. 

J.  P.  Xaver  Fauken,  Das  in  Wien  im  Jahre  1771  und  1772 
sehr  viele  Menschen  anfallende  Fäulungsfieber.  Samt  Anhand 
einer  bösartigen  Krankheit,  welche  im  Jahre  1770  unter  den 
Kindbetterinnen  im  Spitale  zu  St.  Marx  gewütet  hat.  Wien, 
1772.  8. 

Johann.  Michael.  Fehr,  Anchora  sacra,  vel  Scorzouera,  ad  nor- 
mam  et  formam  Academiae  naturae  curiosorum  elaborata.  Je- 
nae, 1666.  8. 

Paskai  Joseph  Ferro,  Von  der  Ansteckung  der  epidemischen 
Krankheiten,  und  besonders  der  Pest.    Leipzig,  1782.  8. 
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Pharmaceutik.    Wien,  1785.  8. 

—  —  Nähere  Untersuchung  der  Pestansleckiin:; ;.  pebsl  zwei 
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aus  der  Moldau  und  Wallachey.  und  der  Schädlichkeit  der 


Schriften  vcrzeichnifs. 


589 
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Ernest.  Fischer,  De  Anginae  membranaceae  ongme  et  antiqui- 

tate  Dissertatio.    Berolini,  1830.  8. 
Johann  Ludolff  Focken,   Versuche,  Beobachtungen,  Erfahrun- 
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Fr.  Emm.  F ödere,  Lecons  sur  les  epidemies  et  l'hygiene  pu- 
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fifth  edition.    London,  1769.  8. 
Hieronymi  Fracastorii  Veronensis  Operum  Partes  II.  Lug- 

duni,  1591.  8. 

Leonhart  Fronsperger,  Kriegfsbuch,  1.  2.  3.  Theil.  Frank- 
furt, 1596.  fol. 

Conrad  Heinrich  Fuchs,  Historische  Untersuchungen  über  An- 
gina maligna  und  ihr  Verhältnifs  zu  Scharlach  und  Croup. 
Würzburg,  1828.  8. 

Gentiiis  Consilia.  Venetiis,  1514.  fol.  Mit  Cermisonus,  Fran- 
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Johann  August  Philipp  Gesner,  Saralung  von  Beobachtungen 
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title  of:  Ohservations  on  the  nature  and  eure  of  Fevers. 
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Karl  Ludwig  Gronau,  Versuch  einiger  Beobachtungen  über 
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gend um  Berlin.   Erster  Theil.   Berlin  und  Stralsund,  1794.  8. 
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etc.  editio  terlia.    Lipsiae,  1665.  4. 
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Antonii  de  Haen  Quaestiones  saepius  motae  inpdr  methodo  in- 
oculandi  variolas,  ad  quas  directa  eruditorum  responsa  hucuaj 
que  desiderantur,  indirecta  minus  satisfacere  videntur.  \  i<  n- 
nae,  1757.  8. 

—  —  Ratio  medendi  in  nosocomio  practico,  quod  in  gnatuia 
et  emolumentum  medicinae  studiosorum  condidit  Ma  ria  The- 
resia. XV  Voll.  Vindobonae,  1758  —  73.  Ratio  medendi 
continuata.    III  Voll.    Ibid.  1771  — 79.  8. 

—  —  Theses  pathologicae  de  Haemorrhoidibus.  Viennae, 
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—  —  Theses  sistentes  febrium  divisiones,  natamque  ea  de 
causa  de  miliaribus  ac  petechiis  ceterisque  febrilibus  exanllic- 
matibus  dissertationem.    Vindobonae.  1760.  8. 

—  —  Difficultates  circa  modernorum  systema  de  Sensibilitate 
et  Irritabilitate  humani  corporis.   Viennae  Austriae,  1761  8. 
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Austriae,  1762.  8. 

—  —  Ad  Balthasaris  Ludovici  Tralles  Epistolam  apo- 
logeticam  Responsio,  cuius  pars  prior  circa  variolarum  inocu- 
lationem  versatur,  altera  sanguinis  missionem  et  opium  in  sta- 
dio  variolarum  suppuratorio  laudat.   Viennae  Austriae,  1764.  8. 

—  —    Epistola  de  Cicuta.    S.  L  1765.  8. 

—  —  Abhandlung  über  die  Art  des  Todes  der  Ertrunkenen, 
Erhenkten  und  Erstickten.  Aus  dem  Lateinischen  ins  Deut- 
sche übersetzt  von  Johann  Lamboy.    Wien,  1772.  8. 

—  —    De  Magia  Liber.    Lipsiae,  1775.  8. 

—  —    De  Miraculis  Liber.    Francofurti  et  Lipsiae,  1776.  8. 

—  —  Tractatus  de  vermibus  intestinorum  et  ielero.  etc.  ^  ifen- 
nae,-1780.  8. 

—  —  Praelectiones  in  Hermanni  Boerhaavii  Instiluliones  pa- 
thologicas.  Collegit,  recensuit,  additamentis  auxit,  edidit  F. 
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—  —    Von  der  Pest.    Basel,  1789.  8. 

—  —  Opuscula  quaedam  inedita.  Accedunt  Historiae  toorbo- 
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consignatae.  Editionem  curavit  Josephus  Eyerel.  2  Par- 
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diciae.    Lausannae,  1761.  8. 

Christian  Rudolph  Hannes,  Brief  an  den  Herrn  Ernst  Gott- 
fried Baldinger  über  den  Friesel  und  andere  Beobachtun- 
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Frajicisci  Xaverii  Hart  mann  Fonnulae  remediorum  in  ma- 
teriain  medicam  et  cbirurgicam  Glarifs.  Crantz.  Lipsiae, 
1771.  8. 

Joannis  Georgii  Hasenohrl  Historia  medica  morbi  epidemici, 
sive  Febris  petechialis,  quae  ab  anno  1757  fere  finiente  usque 
ad  annum  1759  Viennae  grassata  est.  Cui  adjecta  notabilium 
observationum  anatomicarum  Decas.    Viennae,  1760.  8. 

—  —  Historia  medica  trium  morborum,  qui  anno  1760  fre- 
quentissiine  in  nosocomio  occurrebant,  cui  adjecta  est  notabi- 
lium observationum  anatomicarum  Decas.   Viennae,  1763.  8. 

Justus  Friedrich  Karl  Hecker,  Der  schwarze  Tod  im  vierzehn- 
ten Jahrhundert.    Berlin,  1832.  8. 

—  —  Der  englische  Schweifs,  ein  ärztlicher  Beitrag  zur  Ge- 
schichte des  fünfzehnten  und  sechzehnten  Jahrhunderts.  Ber- 
lin, 1834.  8. 

—  —  Rede  zur  Feier  des  dreiundvierzigsten 'Stiftungstages 
des  Königlichen  medicinisch- chirurgischen  Friedi-ich-Wilhelms- 
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Johan  Benjamin  Heiligtag,  Dissertatio  i.  m.  de  Morbo  spas- 
modico  convulsivo  epidemico.  Praeside  Eberhardo  Rosen. 
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Johann  Ludwig  Hermanni,  Abhandlung  und  gegründete  Wahr- 
nehmunsen von  der  Kriebel- Krankheit,  so  in  Niederhessen 
vom  Jahr  1771  bis  zu  Ende  des  Heumonats  1772  epidemisch 
grassirt  hat.  Zum  Beitrag  einer  vollständigen  Geschichte  von 
dieser  Epidemie.    Cassel,  1774.  8. 

Franctsc.  Hewarth  praes.  Philipp.  Adolph.  Boehmer,  Diss. 
de  Constitutione  epidemica  Halae  ad  Salam  inque  eins  confi- 
nüs  ann.  1771.  1772  observata.  Sect.  I.  Halae  Magdeburgic, 
1772.  4. 

Leon  Elias  Hirsche!,  Betrachtungen  über  den  itzigen  innerli- 
chen Gebrauch  des  Mercurii  sublimati  corrosivi  und  des  Schier- 
lings in  verschiedenen  Krankheiten  Zweite  Auflage.  Berlin, 
1765.  8. 

—  —  Beiträge  zu  seinen  Betrachtungen  über  den  innerlichen 
Gebrauch  des  Mercurii  sublimati  corrosivi  und  des  Schierlings, 
worinnen  die  Einwürfe  des  Herrn  J.  J.  Plenck's  gegen  die- 
selben widerlegt  werden.    Berlin,  1767.  8. 

Histoire  de  la  Societe  Royale  de  Medecine.   Annees  1776—1789. 
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1791.  4. 

Historia  morborum,  * j u I  amiis  1699,  1700,  1701,  1702  Vralisla- 

viae  grassati  sunt',  a  Collcg.  Acad.  Leopold,  nat.  cur.  Vratis- 

laviens.  in  lucenredita.   Praefatus  est  Albertus  Haller.  Lau- 

sannae  et  Genevae,  1746.  4. 
Adam.  Friederic.  Hoehl,  praes.  Philipp.  Adolph.  Boehrner, 

Diss.  de  Constitutione  epidemica  Halae  ad  Salam  inque  eius 

confiniis  ann.  1771.  1772  observata.    Sect.  II.    Halae  Magde- 

burgic. ,  1772.  4. 
Francis  Home,  An  Inquiry  into  the  Nature,  Cause  and  Cure 

of  the  Croup.    Edinburgh,  1765.  8. 
Gregorii  Horstii  sen.,  Opera  raedica.  Norimbergae,  1660.  fol. 
Johann  Hunczovsky ,  Medicinisch- chirurgische  Beobachtungen 

auf  seinen  Reisen  durch  England  und  Frankreich,  besonders 

über  die  Spitäler.   Wien,  1783.  8. 
—    —    Ueber  die  neuere  Geschichte  der  Chirurgie  in  den  K.  K. 

Staaten^  eine  Rede,  gehalten  am  8.  November  1787.  Wien, 

1787.  4. 

— :  —  Anweisung  zu  chirurgischen  Operationen.  Für  seine 
Vorlesungen  bestimmt.    Zweite  Auflage.    Wien,  1787.  8. 

Nicolaus  Joseph  v.  Jacquin,  Anfangsgründe  der  medicinisch- 
praktrschen  Chemie,  zum  Gebrauch  seiner  Vorlesungen.  Wien, 
1783.  8. 

Joh.  Michael.  August.  J agemann,  Circa  annos  1770  —  1772 
Lühes  epidemiorum,  de  acuta  passim  epidemica  febre.  Erfor- 
diae,  1772.  8. 

Joannis  Philip pi  Ingrassiae,  Siculi  Rachalbulensis  De  Tumo- 

ribus  praeter  naturam  Tomus  primus.    Neapoli,  1553.  fol. 
J.  Johnsto?ie,   A  Treatise  on  the  malignant  Angina  or  putrid 
v  and  ulcerous  Sore-throat,  to.  which  are  added  some  Remarks 

on  the  Angina  trachealis.    Worcester,  1779.  8. 
Thomae  Jordani  Pestis  phaenomena,  seu  de  iis  quae  circa  fe- 

brem  pestilentem  apparent  Exercitatio.   Francofurti,  1576.  8. 
Theodori  Henrici  Keetell  Dissertatio  medico -practica  inaugura- 

lis  de  Angina  epidemica  anni  1769  et  1770.    Trajccti  ad  Rhe- 

num,  1773.  4. 

Friedrich  Ludwig  Kefsler,  Beobachtungen  über  die  epidemi- 
schen Faulfieber  in  den  beiden  Wintern  1770  bis  1772.  Halle 
i.  M.,  1773.  8. 

Andreae  Bernardi  Kirchv  ogl  Diarium  medico-praclicum.  Vin- 

dobonae,  1771.  8. 
Josephi  Thaddaei  Klinkosch    Disserlatione.s  medieae  selectio- 
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res  Pragenses.     Voll.  II.    Pragae  et  Dresdac,   1775.  1793. 

Von  einer  ungewöhnlichen,  unntl  bifs  anhero  in  tliescn  Landen 
nnhekannten,  gifftigen,  ansteckenden  Schwacheit,  welche  der 
g.meyne  Mann  dieser  Ort  in  Hessen,  die  Kr  ibtlk  rankheit, 
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rühr.  Durch  die  Professores  Facultatis  Mcdicae  der  Univer- 
sität zu  Marpurg  in  Hessen.  Marpurg,  1597.  4.  (Vergl.de 
Convulsione  etc.) 
Wenceslai  Tmka  de  Krzowil z,  Historia  Fehrium  intermitten- 
thun  oranis  aevi  observata  et  inventa  illustriora  medica  ad  has 
febres  pertinentia  cpmplectens,   Vol.  I.   Vindohonae,  1775.  8. 

—  Commentarius  de  Tetano,  plus  quam  ducentis  clarissi- 
moruin  medicorum  ohservationibus,  uec  non  omnibus  hactenus 
cogniüs  adversus  tetajnun  reinediis  instruetus.  Vindohonae, 
1777.  8. 

—  De  Diahete  Commentarius.    "Vindohonae,  1778.  8. 
•    —    Historia  Cophoseos  et  Baryecoiae.    Vindohonae,  1778. 
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—  Historia  Amauroseos,  omnis  aevi  observata  medica  con- 
tinens.    2  Tomi.    Vindohonae,  1781.  8. 

i—  Historia  Leucorrhoeae,  omnis  aevi  observata  medica 
coutinens.    Vindohonae,  1781.  8. 

—  Historia  Febris  becticae,  omnis  aevi  observata  medica 
continens.    \indobonae,  1783.  8. 

r-  —  Historia  Ophthahniac,  omnis  aevi  observata  medica  con- 
tinens.   Vindohonae,  1783.  8. 

—  Historia  Cardialgiae,  omnis  aevi  observata  medica  con- 
tinens.   Vindohonae,  1785.  8. 

—  — '■  Historia  Rhachitidis,  omnis  aevi  observata  medica  con- 
tinens.   Vindohonae,  1787.  8. 

—  —  Historia  Tympanitidis,  omnis  aevi  observata  medica  con- 
tinens.   Vindohonae,  1788.  8. 
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Christian.  Johann.  Lange,  Oprra  oinnia  medica  theoretico- pra- 
ctica.   Lipsiae,  1704.  fol. 
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Daniel  Langhan».  Beschreibung  verschiedener  IMerkw ürdigkei- 
ten  des  Siemen Lhals ,  eines  Theils  des  Bernergebiet6;  nebst 
einem  genauen  Bericht  über  eine  neue  ansteckende  Krankheit, 
die  in  diesem  Land  entstanden.    Zürich,  1753.  8. 

IVenceslai  Joannis  Ncj>umuceni  Langsvcrt  Historia  medica 
morbi  epidemic'i  sive  febris  putridac  anni  MDCCLXXI  et 
MDCCLXX1I.    Pragae,  1775.  8. 

D.  J.  Larrey,  Relation  historique  et  chirurgicale  de  l'expedi- 
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Francisci  Josephi  Lautier,  Historia  medica  biennalis  morborum 
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Ferdinand  Leber,  Abhandlung'  von  der  Nutzbarkeit  des  Schier- 
lings in  der  Wundarzneykunst.    Wien,  1762.  8. 
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tradueta.    Vindobonae,  1778.  8. 

Joann.  Gottlob.  Leidenfrost,  resp.  Godofred.  Guilelm.  Da- 
nidis,  Dissertatio  inauguralis  medica  de  morbo  convulsivo 
epidemico  Germanorum  carilatis  annonae  comite,  vulgo  die 
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übersetzt  in  Baldinger's  Magazin,  St.  4.  S.  332.) 

Lepecq  de  la  Cloture,  Observations  sur  les  maladies  epide- 
miques ,  ouvrage  redige  d'apres  le  tableau  des  Epidemiquef 
d'Ilippocrate,  et  dans  lequel  on  indique  la  meilleure  methodf 
d'observer  ce  genre  de  maladies.    Paris,  1776.  8. 

—  —  Collection  d'observations  sur  les  maladies  et  constitu- 
tions  epidemiques,  ouvrage  qui  expose  une  suite  de  quinze  an- 
nees  dobservations.    2  Voll     Rouen  et  Paris,  :1778.  4. 

Johann  Jacob  Lerche,  Lebens-  und  Reise- Geschichte,  von  ihn 
selbst  beschrieben,  und  mit  Anmerkungen  und  Zusätzen  her 

,  ausgegeben  von  Dr.  Anton  Friedrich  Büsching.  Mit  Ku- 
pfern.   Halle,  1791.  8. 

Joannis  Lernet  Ad  propositiones  de  prsle  ■  Regiä  Soeietatt 
Scienliarum  Varsaviensi  prolalas  respondens  Dissertatio.  Gre 
meneci,  1814.  8. 

James  Lind,  A  Treatise  on  the  putrid  and  remitting  Marsh -Fe 

■  ver.  wälioll  raged  at  Bcngal'  in  tlie  year  1762.  Translate( 
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Edil.  il.crat.  cur.  Job.  Clirisl.  Kerstens.  Hamburgi  6 
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riae  etc.  Ed.  Christ.  Dan.  Schreher.  \  Noll.  Erlangae. 
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Maximiliani  Locher  Observaliones  practica«-  circa  inoculation.-m 
variolarum  in  ncoualis  inslitulam.    Vindobonae,  17(i8.    8.  u 

_  _  Observationes  practicae  circa  Luein  veueream,  Epile- 
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Cirutac  usum  iulcrnum  et  cxlcrnum  in  morbis  curatu  difficil- 
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C.  J.  Lorinscr,  Versuche  und  Beobachtungen  über  die  Wir- 
kung des  Mutterkornes  auf  den  menschlichen  und  thierischen 
fvörper.    Berlin,  1824.  8. 

_    _    Untersuchungen  über  die  Rinderpest.   Berlin,  {831.  8. 

Aloysii  Luisini  Aphrodisiacus ,  sive  de  Lue  venerea  Ed.  11. 
Boerhaave.    2  Tpmi.    Lugduni  Batavorum,  1728.  fol. 

Daniel  Lysojis,  An  Essay  lipon  the  effects  of  Camphire  and 
Caloinel  in  continnal  Fevers.    London,  1771.  8. 

—  —  Farther  Observations  upon  the  e.JTects  of  Camphire  and 
Calomel  etc.    Bath,  1777.  8. 

Carlo  Magnani  Relazione  sopre  le  malatlie  epidemiche  che. 
hanno  avuto  corso  per  la  Toscana  nel  passato  an  176G.  e  pel 
presente  1767.    Firenze,  1767.  8. 

Maximilian  Jacob  de  Man.  Abhandlung  über  das  bösartige  Faul- 
fieber, oder  Beschreibung  einer  epidemischen  Constitution  in 
den  Jahren  1770  und  1771.  Aus  dem  Holländischen  von  Da. 
niel  Collenhusch.    Leipzig,  1800.  8, 

Heinrich  Matthias  Marcard',  Von  einer  der  Kribbelkrankheit 
ähnlichen  Krampfsucht,  die  in  Stade  beobachtet  ist  Hamburg 
und  Stade,  1772.  8. 

Francisci  Xaverii  de  Mare  Tractatus  medico-chirurgico-clie- 
micus  de  caucro  et  spina  ventosa  curahilibus  per  medicamen- 
tura  hactenus  secrelum,  nunc  communicatum    \  iennac,  1767.  8. 

Vhilippi  Ambrosii  Marherr  Dissertatio,  quid  veri  in  sententia 
Stahliana,  ratione  animae.    Viennae,  1760.  8. 

—  —  Dissertatio.  quae  sint.causae  musculorum  motrices.  \  ien- 
nae,  1761.  8. 

—  —  Praelectiones  in  Hermann i  Boerhaave  Institutiones  mc- 
dicas  cum  praefatione  Cranl  zii.  3  Tnnii  Viennae .et  Lipsiac. 
1772.  8. 

Martini  M arikowzkij  Ephemerides  Syrmienses  seil  Observa- 
liones  pbysico-medicae  constitutinnum  anniversariarum  Comi- 
tatus  Syrmiensis.    Vindobonat-,  1767.  8. 

F.  C.  M.  Markus.  Rapport  sur  le,  Cholera -Morbus  de  Moscou. 
Moscou.  1832.  4. 

38  * 


59G 


Solu  •iHcnverzciclmifs. 


Prosperi  Martiani  Magnus  p^ppocrWJeB  Cqnis,  nofalionibus  ex- 
plioatus,  sivc  Operinn  Hi|»porr:iLis  interpretatio  laline.  Ilomae. 
J627.  l'ol.. 

Don  Joseph  Masdevall,  Bericht  über  die  Epidemieen  von  Faulen 
und  bösartigen  Fiebern,  welche  in  den  leitetet)  Jahren  im  Fürsten- 
thum Catalonien  geherrscht  habeil,  Bebst  der  glücklichen,  ge- 
schwinden und  siebern  Heilmethode  dieser  Krankheiten.  Aus 
dem  Spaniscben  von  C.  H,  Spobr.   Braunschweig,  1792.  8. 

Christian  Teophilus  Mayer,  Abrifs  der  Epidemie  zu  Jena  und 
auf  denen  umliegenden  Dörfern  am  Ende  des  1771  und  hei 
dem  Anlange  des  1772  Jahres.    Jena,  1772.  1, 

Medical  Essays  and  Observations,  by  a  Society  in  Edinburgb. 
6  Voll.    Edinburgb,  1731  —  1745.  12. 

Medical  Observations  and  Inquiries,  by  a  Society  of  pbysicians. 
in  London.    6  Voll.    London  ,1757  — 1776.  8. 

Medicorum  Silesiacorura  Satyrae,  quae  varias  observationes,  ca- 
sus, experimenta,  tentamina  ex  omni  medicinae  ambitu  petita 
exhibeut.  Specimina  VIII.  Vratislaviae  et  Lipsiae,  1736— 
1742.    8.  .   .  - 

Dn.  Ludovic\  Mercati  Opera  omnia,  medica  et  chirurgica,  in 
cpiinque  Tomos  divisa.    Francofurti,  1620  —  1629.  fol. 

Caroli  de  Mertens  Observationes  medicae  de  Febribus  putridis, 
de  Peste  nonmdliscpie  aliis  morbis.  II  Tom.  Vindobonae,  1778. 
84.  8. 

Christian.  Frideric.  Michaelis,  De  Angina  polyposa  sive  mem- 
branacea.    Gottingae,  1778.  8. 

Miscellanea  Lipsiensia,  ad  incrementum  rei  liiterariae  edita.  XII 
Tomi.  Lipsiae,  1716  —  1728.  8.  (Nova  Miscellanea  Lipsien- 
sia ed.  Menckenius.    IX  Tomi.    Lipsiae,  1742  — 1752.  8. 

Johann  Carl  Wilhelm  Möhsen,  Beschreibung  einer  Berlinischen 
Medaillen  -Sammlung,  oder  Geschichte  der  Wissenschaften  in 
der  Mark  Brandenburg  u.  s.  w.  3  Theile.  Berlin,  1773  — 
1783.  1. 

—  —  Sammlung  merkwürdiger  Erfahrungen,  die  den  Werth 
und  grofs en  Nutzen  der  Pocken- Inoculation  näher  bestimmen 
können.  Erstes  Stück.  Lübeck,  1774.  Zweites  und  drittes 
Stück.    Berlin  und  Leipzig.  1775.  8. 

Joseph  v.  Mohrenheini,  Beobachtungen  verschiedener  Hiirurgi- 
scher  Vorfälle.    2  Bände.    Wien  und  Dessau,  1780  —  83.  8. 

—  -     —    Wienerische   Beyträge    zur  praktischen  Arzneykunde, 

Wundarzneykunst  und  Geburtshilfe.    2  Bände.    Wien.  Des- 
sau und  Leipzig,  1781  —  83.  8. 

—  —  Abhandlung  iiher  die  Enlbindungskunsl.  Mit  26  Ku- 
pfert.    St.  Petersburg,  1791.  fol. 


SclniiU'iiver/eiclmirsi.  597 

Donald  Mo  uro,  An  Account  öf  tl.c  Diseases,  wl.icli  were  most 
frequeut  in  ffife  britisli  military  hospilals  in  Germany,  irom 
1761  to  1763.  London,  1764.  8.  (Deutsch  von  Wie  hm  an  n. 
Altenburg,  1766.  8.) 

James  Moore,  The  History  of  the  Small  Pox.   London,  1815.  8. 

Richardi  Morton  Opera  medica.    Genevac,  1696.  4. 

Joannis  Moultrie  Dissertatio  medica  de  Fcbre  maligna  biliös* 
Americae,  anglice  the  yellow  Fever,  habita  olim  die  X.  Mar- 
tä  1749  in  Academia  Edinburgensi  etc.  Edidit  et  praefatus 
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Die  Volkskrankkeiten  verlaufen  als  Eikrankungen  des  Le- 
bens einer  Gesamintkeit,  wie  die  Krankheiten  einzelner 
Menschen  durch  die  Zeiträume  des  Anfangs,  der  Zunahme, 
des  Stillstandes  und  der  Abnahme. 

2. 

Es  giebt  hitzige  und  langwierige  Volkskrankheiten. 
Hitzige  sind  diejenigen,  welche  man  vorzugsweise  Epide- 
mieen  nennt.  Als  langwierige  haben  sich  gezeigt:  Die  Gicht, 
der  Aussatz,  der  Scharbock,  -  die  Lustseuche,  die  Drüsen- 
krankkeit,  und  unter  den  Nervenübeln  am  meisten  die  Tanz- 
wuth. 

Die  langwierigen  Volkskrankheiten  verlaufen  in  Jahr- 
hunderten eben  so  durch  die  genannten  Zeiträume,  wie 
die  hitzigen  in  Monaten. 

In  allen  Volkskrankheiten  ist  die  ausgebildete  Krank- 
heit nur  die  höchste  Stufe  des  Erkrankens,  und  wird  Hin- 
durch Gelegenheitsursachen  aus  der  allgemeinen  Lcbeus- 
stimmung  hervorgerufen,  welche  sich  in  der  Gesammtbeit 
durch  die  allgemeinen  Einflüsse  entwickelt  hat. 

5. 

Die  Ansleckung  ist  eine  von  diesen  Gelegenheitsur- 
sachen. 

6. 
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6. 

Krankhafte  Lebensstimmuugcn  gehen  nicht  nur  im  Ein- 
zelnen, sondern  auch  in  ganzen  Volksmassen  durch  Erb- 
lichkeit über.  In  diesem  Sinne  war  sonst  der  Scorbut. 
und  ist  jetzt  die  Drüsenkrankheit  erblich.,  Ja  es  bildet 
sich  in  ganzen  Ländern  und  in  ganzen  Zeitaltern  eine  erb- 
liche Neigung,  ein  erblicher  Habitus  auch  zu  fieberhaften 
Krankheiten  aus,  am  meisten  bei  fortwirkenden,  aber  auch 
selbst  nach  beseitigten  äufseren  Einflüssen.  Neigung  zu 
Leberkrankheiten,  die  von  englischen  Familien  in  Ostindien 
erworben  ist,  erbt  in  Europa  fort. 

An  allen  Volkskrankheiten  hat  der  Culturzustand  der 
Völker,  d.  h.  ihre  Lebensweise  und  ihre  Krankenbehand- 
lung einen  entschiedenen  Antheil,  und  wiederum  wirken 
die  Volkskrankheiten  auf  beide  zurück.  Man  kann  diese 
mithin  als  Entwickelungszustände  der  Völker  betrachten. 

8. 

Petechialtyphus  und  Scorbut  sind,  abgesehen  von  all- 
gemeinen Lebensstimmungen,  durch  thierische  Miasmen  in 
unreinen  Wohnungen,  Krankenhäusern  und  Gefängnissen 
entstanden,  oder  mindestens  erhalten  worden.  Sic  haben 
zum  Theil  deshalb  aufgehört,  weil  diese  Einflüsse  durch 
einen  besseren  Culturzustand  der  Völker  beseitigt  worden 
sind. 

9. 

Länger  währende  krankhafte  Lebensstimmungen  steigen 
und  fallen  in  unbestimmten  Zeiträumen.  Die  ihnen  ange- 
hörenden Volkserkrankimgen  verhalten  sich  zu  ihnen,  so 
wie  die  Anfälle  eines  Wechselfiebers  oder  eines  Nerven- 
übels zur  ganzen  Krankheit.  Es  ist  auch  in  ihnen  Anfang, 
Zunahme,  Stillstand  und  Abnahme  bemerkbar.  Beispiele 
sind  der  Petechialtyphus  von  1490  bis  in  das  achtzehnte 
Jahrhundert,  der  englische  Schweifs  von  1486  bis  1553,  * 
der  Friesel  von  1650,  und  das  Scharia chfieb er  von  1625  bis 
jetzt. 
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10. 

Die  orientalische  Pest  ist  als  grofse  Volkskrankheit 
zuerst  im  Jahr  531  ausgetreten,  hat  erst  aeklhunderl  Jahre 
später  im  schwarzen  Tode  (1348)  ihre  äufserslo  Höhe  er- 
reicht, und  seitdem  die  Völker  in  verhältnifsmäfsig  kleine- 
ren Erkrankungen  heimgesucht,  ohne  his  jetzt  irgend  aus- 
zuarten. 

11. 

Der  Petechialtyphus  hat  sich  zuerst  1490,  dann  1505 
und  1528  im  südlichen  Europa  gezeigt,  und  ist  von  da  an 
die  herrschende  Typhusform  geblieben,  bis  er  im  achtzehn- 
ten Jahrhundert  in  die  milderen,  jetzt  erloschenen  Faul- 
fieberformen überging. 

12. 

Der  Scorbut  kam  als  epidemisches  Leiden  1486,  dem 
Jahre  der  ersten  englischen  Schweifsfieberseuche  zum  Aus- 
bruch, und  ist,  nachdem  er  im  siebzehnten  und  achtzehn 
ten  Jahrhundert  allmählich  abgenommen,  in  Mitteleuropa 
verschwunden.  Nur  im  östlichen  Europa  ist  er  noch  ein- 
heimisch. 

13. 

Beide  Krankheiten,  der  Petechialtyphus  und  der  Scor- 
but, können  als  unzweideutige  Ergebnisse  einer  typhösen 
Lebensstimmung  betrachtet  werden,  die  sich  durch  das 
ganze  sechzehnte,  siebzehnte  und  den  gröfsten  Theil  des 
achtzehnten  Jahrhunderts  hindurchzieht. 

14. 

Es  ist  noch  nicht  erwiesen,  aber  höchst  wahrschein- 
lich, dafs  die  scorbutische  Anlage  einen  grofsen  Antheil 
an  dem  Emporkommen  des  englischen  Schweifses  nahm. 
Das  scorbutische  Element,  verbindet  sich  leicht  mit  dem 
rheumatischen,  im  englischen  Schweifs  aber  offenbar I  sich 
die  höchste  Ausbildung  des  rheumatischen  Fiebers. 

15. 

Von  der  Herzkrankheil  der  Alten  (Morbus  cardiacus) 
ist' es  ausgemacht,  dafs  sie*  eine  Herzen  Izündmig  in  scor- 
bu tischen  Körpern  war. 
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16. 

Die  Bnbonen  im  Typhus  sind  die  geringsten  Andeu- 
tungen der  Bubonenbildtmg  in  der  Pest.  Sie  verhalten 
sieh  zu  dieser  wie  etwa  die  Hasenscharte  zu  den  grofsen 
Spaltungen. 

17. 

Bubonen  im  Faidfieber  entstehen,  wenn  das  weilse 
Blut  sammt  den  lymphatischen  Gefäfsen  in  den  Bereich 
des  Erkräukens  gezogen  ist,  und  dies  geschieht  nur  bei 
grofser  Veschlimmerung  des  Faulfiebers. 

18. 

Alle  carbunculösen  Krankheiten  ergreifen  leicht  das 
lymphatische  System.  Das  Fleckfieber  ist  keine  carbun- 
culöse  Krankheit,  kann  aber  zu  einer  solchen  gesteigert 
werden,  und  tritt  dann  der  Pest  näher. 

19. 

In  der  Pest  wie  in  den  carbunculösen  Krankheiten 
ist  die  diaphoretische  Behandlung  wesentlich  uud  von  der 
Natur  verordnet. 

20. 

In  allen  Volkskrankheiten  kommen  fremdartige  Fälle 
vor,  die  sich  wie  Negerbildungen  unter  den  kaukasischen 
Stämmen  und  wie  kaukasische  Schädelbilduugen  nuler  den 
.Negerstämmen  verhalten. 

21. 

In  allen  Volkskrankheiten,  und  bei  den  verschieden- 
artigsten Ursachen  ilu-er  Verbreitung,  selbst  wenn  sich  die- 
sen Ansteckung  hinzugescllt,  bleiben  einzelne  Orte  und  Län- 
derstrecken im  Gebiet  der  Erkrankung  ohne  künstliche  Ab- 
wehr verschont.  So  das  Laud  zwischen  der  Elbe  und 
Weser  1770  vom  Faidlieber,  und  das  nördliche  Polen  ohne 

zureichende  SpeiTe  von  der  Pest. 
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UM. 

Anhaltende  Nüsse  wirkt  durch  beschränkte  Blulentkoh- 
lung  in  den  Lungen  und  Hinderung  der  Hautthätigkeit.  Fol- 
gen sind  gasirischer  Zustand  ifnd  VVeehscKiebcr  durch  Er- 
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krankung  des  Pfortadersystems  und  des  sympathischen 
Nerven. 

23. 

Das  nervöse  Element  der  Wechselfieher  hat  seinen 
Sitz  allein  im  sympathischen  Nerven,  und  wird  am  mei- 
sten vom  Blute  aus  angeregt,  das  den  ersten  Wirkungen 
der  Malaria  zunächst  ausgesetzt  ist.  Man  kann  den  Sitz 
dieses  Elements  noch  enger  auf  den  organischen  Theil  des 
sympathischen  Nerven  einschränken,  weil  Empfindung  und 
Bewegung  in  dieser  Sphäre  nicht  wesentlich  mitleiden. 
Hirn-  und  Rückenmark  werden  von  hieraus  nicht  leicht 
ergriffen,  aher  bei  höherer  Steigerung  des  Uebels  in  den 
krankhaften  Prozefs  verwickelt. 

24. 

Wechselfieber  werden  ansteckend,  wenn  sie  an  dem 
Grundleiden  des  Typhus  gröfseren  Antheil  nehmen. 

25. 

Unter  dieser  Bedingung  gehen  sie  in  alle  Formen  des 
Typhus,  selbst  das  gelbe  Fieber  und  die  Pest  leicht  über. 
Sie  machen  den  Anfang  von  Epidemieen  dieser  Krankhei- 
ten, und  erscheinen  als  ihre  Rückbildungsformen. 

26. 

Die  Chinarinde  heilt  Wechselfieber  durch  Beseitigung 
ihres  nervösen  Elementes.  Es  bedarf  hierzu  eben  so  we- 
nig der  Ausleerungen,  wie  bei  der  Beruhigung  der  Ner- 
venaufregung durch  Mohnsaft.  Die  Gegner  der  Chinarinde 
haben  mithin  geirrt,  dafs  sie  eine  Unterdrückung  der 
Wechselfieber  durch  sie  annahmen,  weil  keine  Ausleerun- 
gen erfolgten. 

27. 

Neue  Volkskrankheiten  entwickeln  sich  immer  nur 
aus  vorhandenen  Elementen,  und  sind  überhaupt  nur  in 
ihrer  Zusammensetzung  und  der  Steigerung  vorhandener 
Elemente  heu. 

28. 

Dies  gilt  selbst  von  der  Lustseuche,  die  seil  141)3  für 
neu  gehalten  wurde.    Sie  entstand  aus  den  längst  vorhan- 
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denen  örtlichen  Lnstübeln  und  der  im  Jahr  1486  hinzu- 
getretenen scorbutischen  Lebensstimmung  der  Volksinassen. 
So  lange  der  Scorbut  und  der  Petechialtyphus,  die  Ergeb- 
nisse und  Beweise  dieser  Lebensstimmung,  herrschend  wa- 
ren, hat  sich  die  Lustseuche  in  ihrer  vollen  Bösartigkeit 
behauptet.  Nach  dem  Erlöschen  dieser  Lebensstimmung, 
zu  Ende  des  achtzehnten  Jahrhunderts,  ist  sie  zur  Bedeu- 
tung der  ursprünglichen  örtlichen  Lustübel  mehr  und  mehr 
herabgesunken.  Die  Syphilis  des  neunzehnten  Jahrhunderts 
ist  nicht  durch  die  ärztliche  Behandlung,  sondern  durch 
den  allgemeinen  Lebensgang  herabgestimmt. 

29. 

Die  neapolitanische  Rossalia  ist  als  eine  Abart  der 
Masern  zu  betrachten ,  und  steht  mit  dem  Scharlach  in 
keiner  Verbindung. 

30. 

t 

Die  Wiege  des  Scharlachfiebers  ist  die  Stadt  Breslau 
im  Jahr  1627. 

31. 

Es  ist  dem  Scharlachfieber  eigen,  an  den  herrschen- 
den Volkskrankheiten  nur  geringen  oder  gar  keinen  An- 
theil  zu  nehmen.  Es  steht  nur  in  seltenen  Ausnahmen 
unter  dem  Einflufs  typhöser  Erkrankungen. 

32. 

Das  Scharlachfieber  ist  der  Verbindung  mit  den  Pok- 
ken  fähig,  und  verlängert  den  Verlauf  derselben,  wenn  es 
mit  ihnen  zusammentritt. 

33. 

Das  Scharlachfieber  steht  mit  der  Brandbräune  in  kei- 
ner Verwandtschaft. 

34. 

Das  Scharlachfieber  ist  eine  entzündliche,  die  Brand- 
bräune  eine  carbuneulöse  Krankheil,  ein  örtlicher  Ty- 
pluis. 

._  35. 

Die  verschiedenen  Ausschläge  in  der  Brandbräune  sind 
nie  scharlachartig  gewesen. 
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36. 

Wenn  Friescl  und  Bräune  zusammentreten,  so  verhal- 
ten sie  sicli  so,  dafs  entweder  diese  vorwaltet  und  jener 
sich  unterordnet  (Angina  miüaris),  oder  jener  das  Haupt] 
ühel  und  diese  nur  das  Symptom  ist  (Miliaris  anginosa). 
Die  Uebergänge  sind  mannigfaltig,  und  aus  eine*  Friesel- 
bräune  kann  sich  selbst  eine  einfache  Brandbräune  ent- 
wickeln. 

37. 

Die  Brandbräune  zeigt  in  ihrem  Gesammtverlauf  das 
Bild  ekies  Morbus  paracmasticus.  Die  ersten  spanischen 
Erkrankungen  (1598)  waren  die  heftigsten,  die  neapolita- 
nischen (1618)  höchst  bösartig,  die  nordamericanischen 
seit  1735  minder  erheblich,  und  die  letzten  englischen 
(1739  bis.  über  1770),  französischen  (1743)  und  schwedi- 
schen (1755)  von  allen  die  mildesten. 

38. 

Das  Scharlachfieber  dagegen  ist  wie  ein  Morbus  epac- 
masticus  veidaufen.  Die  ersten  Erkrankungen  von  1627 
bis  fast  zur  Mitte  des  achtzehnten  Jahrhunderts  waren  fast 
durchweg  mild  und  unerheblich,  und  erst  von  da  an  bis 
jetzt  hat  die  Krankheit  ihre  Höhe  erreicht. 

39. 

Die  häutige  Luftröhrenbräune  ist  von  jeher  ein  we- 
sentliches Symptom  der  brandigen  Schlundbräunc  gewesen, 
und  aus  der  örtlichen  Wirkung  der  Brandjauche  nicht,  zu 
erklären.  Sie  war  in  den  letzten,  mehr  entzündlichen  und 
weniger  fauligen  Epidemieen  der  Brandbräune  der  vorwal- 
tende Theil  der  Krankheit,  und  auf  diese  Epidemieen  sind 
sogleich  die  rein  entzündlichen  Croupepidemieen  gefolgt. 
Hieraus  darf  aber  nicht  auf  eine  Entwickelung  des  Croups 
aus  der  Brandbräune  geschlossen  Werden. 

40. 

Kriebelkrankheit  und  Mutterkornbrand  sind  durchaus 

I 

von  einander  verschieden,  wiewohl  beide  durch  Vergiftung 
mit  Mutterkorn  entstanden.  Der  Mutterkornbrand  is!  das 
verlöschende  St.  Antonsfeuer  des  Mittelalters. 


Z    u    s    a    t  z. 

Zu  Seite  491  ist  die  Bemerkung  hinzuzufügen,  dafs 
im  Jahr  1775  nur  vier  ordentliche  Lehrämter  an  der  Wie- 
ner medicinischen  Facultät  bestanden,  nämlich  1 )  der  Che- 
mie und  Botanik,  2)  der  Anatomie,  3)  der  Physiologie 
mit  der  Hcilmittellehre  und  dem  Formulare,  4)  der  Pa- 
thologie und  der  klinischen  Praxis,  und  dafs  die  nach 
Ferro's  Schrift  mitgetheilten  Angaben  vom  Jahr  1785 
gelten.  (S.  Störck  Instituta  Facultatis  medicae  Vindobo- 
nensis.    p.  5.) 


Gedruckt  bei  A.  W.  Schade. 
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